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Von   der   Brusthöhle   überhaupt,    und   der 
Brusthaut. 


§.  182. 

Der  Bfujtkatten ,    Thorax  1). 

M-ßie  Brust  ist  aus  folg^enden  Knochen  zusam- 
mengesetzt. Nach  hinten  liegen  die  Brustwirbel, 
EU  beiden  Seiten  die  Rippen,  nach  vorn  das  Brust- 
bein. Ueber  den  Rippen  läuft  quer  das  Schlüssel- 
bein. Diese  Knochen  haben  gegen  einander  eine 
gewisse  Lage  und  Stellung,  um  dte  Höhle  der 
Brust  zu  bilden,    und  zu  erlauben,    dass   letzlere 

l.i     Halles  elcm.  \>h\-.  T.  III.  p.   1. 
Th.  IL  1 
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erweitert,  und  verengt  werden  kann.  Die  Wirbel 
gehen  nach  hinten  zurück,  und  treten  da  erst  wie- 
der nach  vorn,  wo  sie  in  die  Bauchhöhle  überge- 
hezi;  das  Brustbein  ist  unten  von  den  "Wirbeln 
weiter  entfernt,  als  obenj  die  gekrümmten  Rippen 
laufen  vom  Rückgrath  erst  etwas  rückwärts,  dann 
bieo^en  sie  sich  nach  vorn  zum  Brustbein.  Von 
der  ersten  bis  zur  siebenten  nehmen  sie  an  Lan^e 
zu,  nachher  wieder  ab.  Durch  diese  Lage  wird 
die  Brust  nach  tinten  allmälig  weiter,  und  ist  in 
der  Gegend  der  siebenten  Rippe  am  weitesten. 

Die  Brusthöhle,  Cavum  thoracis^  entsteht 
durch  das  Zusammentreten  aller  genannten  Kno- 
chen. Sie  wird  nach  tinten  durch  das  Zwerchfell 
Von  der  Bauchhöhle  getrennt.  '  Qberwärts  ist  sie 
durch  mehrere  Theile  \' erschlossen,  nämlich  durch 
die  Schlüsselbeine,  die  Muse,  scaleni,  die  Luft- 
röhre, die  Speiseröhre,  die  grossen  Blutgefässe, 
welche  für  den  Kopf  und  die  Arme  bestimmt  sind, 
und  durch  die  Nerven,  welche  theils  vom  Kopfe 
herabsteigen,  theils  zu  den  Armen  hinlaufen.  Die^' 
übingen  Lücken  werden  durch  Zellgewebe  ausge- 
füllt. Da  das  Zwerchfell  wegen  seiner  Wölbung 
eine  verschiedene  Lage  hat,  so  ist  sich  die  untere 
Fläche  der  Höhle  nicht  gleich.  Arii  kürzesten  ist 
die  Höhle,  wo  die  Sehne  des  Zwerchfells  als  der 
höchste  Theil  dieses  Muskels  heraufragt  j  am  tief- 
sten steifft  sie  nach  hinten  und  unteu  hinab.  Der 
o 

Raum  zwischen  dem  Processus  ensiformis  und  den 


Von  der  Brust  und   der  Brusthaut.         3 

falschen  Rippen  gehört  im  Moment  des  Ausathraens 
oder  nach  dem  Tode  nicht  mehr  der  Brusthöhle, 
sondern  der  Bauchhöhle  zu.  Von  aussen  endlich 
wird  die  Höhle  durch  eine  Menge  Muskeln  ver- 
schlossen, die  einen  vorzüglichen  Einiluss  auf  die 
Bewesfun^  der  Brust  haben. 

D  O 

Der  weibliche  Thorax  ist  von  einem  männli- 
chen sehr  unterschieden.  Die  ganze  \veibliche 
Brust  ist  überhaupt  schmäler,  auch  ragt  der  Pro- 
cessus ensiformis  weniger  hervor.  Die  Rückenwir- 
bel sind  im  Verhältniss  ihrer  Höhe  schmäler,  und 
die  Ouerfortsätze  stehen  mehr  zurück  j  das  weibli- 
che Brustbein  ist  kürzer}  die  Rippen  sind  dünner, 
und  die  letzten  krümmen  sich  mehr  aufwärts  j  end- 
lich sind  die  weiblichen  Schlüsselbeine  fferader, 
die  männlichen  mehr  gebogen.  Die  Kapacität  der 
Brusthöhle  ist  deshalb  im  weiblichen  Geschlechte 
geringer. 

Auf  gleiche  Weise  unterscheidet  sich  im  Foe- 
tu»  die  Brusthöhle  von  der  im  Erwachsenen.  Da 
im  erstem  das  Herz  und  die  Brustdrüse  vielen 
Raum  einnehmen,  so  erscheint  das  Brustbein  weit 
mehr  hen^orspringend,  und  der  Durchmessier  der« 
Brust  von  vorn  nach  hinten  viel  länger  als  beim 
Erwachsenen}  hingegen  der  Ouerdurchmesser  viel 
kürzer,  weil  die  Lungen  noch  nicht  entwickelt 
sind.  Gleichfalls  stehen  die  Rippen  weniger  nach 
hinten  henor,  deshalb  sind  die  hintern,  zur  Auf- 
nahme der  Lunsren  bestimmten  Gruben  kaum  ver- 

1* 
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tieft.  Dag  Zwerchfell,  durch  die  Bauclieingeweide 
heraufgetrieben,  verkürzt  von  unten  den  S.eiten- 
raum.  INacli  der  Geburt  ändert  sich  die  Kapacität 
der  Brusthöhle.  Da  die  Thymus  verschwindet, 
und  das  Herz  langsamer  wächst,  nähert  sich  das 
Brustbein  der  Wirbelsäule,  und  dieser  Durchmes- 
ser wird  kürzer,  da  hingegen  durch  dieEulwicke- 
lunar  der  Lunjcen  der  Ouerdurchmesser  sich  ver- 
längert. 

Der  Brustkasten  schliesst  das  Herz,  die  grossen 
Blutgefässe  und  die  Lunten  in  sich.  Er  schützt 
und  erliält  den  Blutumlauf  und  das  Athmen.  Auf 
letzteres  hat  der  Thorax  vorzüglich  den  Einfluss^ 
dass  er  durch  seine  Beweglichkeit  erweitert  und 
verengt  werden  kann.  Die  Erweiterung  wird  auf 
folgende  Weise  vermittelt.  Indem  nämlich  die 
Rippen  durch  Muskeln  gehoben  werden,  und  das 
Brustbein  etwas  vorwärts  tritt,  vergrössert  sich  die 
Höhle,  und  die  Lungen  werden  in  den  Stand  ge- 
setzt, sich  entwickeln  zu  können.  Zu  dieser  Ver^ 
grösserung  trägt  aber  hauptsächlich  auch  das 
Zwerchfell  bei,  das  in  dem  Augenblicke  des  Auf- 
hebens der  Rippen  sich  durch  seine  ihm  einwoh- 
nende Lebensthätigkeit  aktiv  nach  unten  senkt, 
wodurch  die  Lungen  eine  noch  grössere  Freiheit! 
erlangen,  sich  ausdehnen  zu  können.  Die  Erwei- 
terung der  Brusthöhle  an  sich  wird  demnach  theils 
auf  mechanische  Weise  bewerkstelligt,  indem  sich| 
die  Rippen  von  den  Lungen  entfernen,    theils  auf 
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dynamische  durch  das  aktive  Herabsinken  des 
Zwerchfells.  Die  Verengung  der  Brusthöhle  ge- 
schieht gleichfalls  durch  dieselben  Organe,  nur  auf 
entgegengesetzte  Weise.  Die  Rippen  -werden  durch 
Muskeln  herabgezogen,  und  das  Zwerchfell  passiv 
in  die  vorise  Lasre  zurück  getrieben ,  mithin  der 
Raum  in  der  Brust  verengt.  Beide  Arten  von  Or- 
ganen, Rippen  und  Zwerchfell,  wirken  demnach  auf 
die  Lungen  blos  mechanisch  durch  unmittelbaren 
Druck. 

§.  183. 

Die  Brustfelle  f  Pleurae. 

Nach  Eröffnuna:  der  Brust  wird  man  im  AU- 
gemeinen  bemerken,  dass  die  innere  Wand  dersel- 
ben mit  einer  Membran  überzogen  ist  Diese  führt 
den  Namen  Pleura.  Sie  ist  einfach,  dünn,  aber 
fest,  und  gehört  zu  den  serösen  Häuten.  Sie  be- 
deckt genau  seitwärts  die  innere  Fläche  der  Rip- 
pen, die  Rippenknorpel  der  rechten  Seite,  und 
naehrentheils  auch  die  der  linken;  nach  unten 
gleichfalls  fast  die*  ganze  Brustfläche  des  Zwerch- 
fells j  nach  vorn  aber  weniger  die  hintere  Fläche 
d#»s  Brustbeins;  nach  hinten  berührt  sie  nur  seit- 
its  die  Körper  der  Rückenwirbel.  Ihre  äussere 
che  ist  rauh,  weil  sie  sich  durch  Zellgewebe 
III lt.  den  anireirebenen  Theilen  vereini<;t.  Dieses 
Zoll"ewel;e  findet  sich  nur  ih  fferin«:er  Menje  z\vi- 
icn  dem  Bru^tlfell  und  deu  Rippen,    häufiger  im 
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hintern  und  vordem  Mittelfell.  Nach  oben  hängt 
es  mit  dem  Zellstoff,  der  vom  Halse  herabkommt 
und  zu  den  Armen  geht,  zusammen,  nach  unten 
vereinigt  es  sich  vermittelst  der  OefFnungen  im 
Zw^erchfell  mit  dem  Zellgewebe,  welches  hinter 
dem  Bauchfell  auf.  der  Wirbelsäule  befindlich  ist. 
Die  innere,  nach  den  Lungen  hinsehende  Fläche 
ist  glatt,  und  nass.  Auf  derselben  schwitzt  bestän- 
dig eine  seröse  Feuchtigkeit  in  Gasgestalt  hervor, 
die  nach  dem  Tode  eine  tropfbare  Form  annimmt, 
unter  dem  Namen  Humor  pleurüicus.  So  viel  im 
Leben  abge&ondert  wird,  so  viel  wird  auch  wieder 
durch  Inhalation  aufgenommen,  und  dieses  Verhält- 
niss  zwischen  Sekretion  und  Rückkehr  bleibt  im 
gesunden  Zustande  unveränderlich.  Nach  dem 
Tode  ist  bei  nicht  kränklicher  Beschaffenheit  der 
Lungen  im  Erwachsenen  die  Quantität  dieses  gelb- 
lichen durchsichtigen  Wassers  nur  gering,  in 
Kindern  etwas  grösser  und  von  einer  röthlichen 
Farbe.  Die  Arterien  für  diese  Membran  entsprin- 
gen an  verschiedenen  Orten,  wo  sie  vorüberläuft, 
aus  den  intercostalibus,  thymicis,  phrenicis,  peri- 
cardiacis,  bronchialibus,  und  oesophageis.  Die 
Venen  gehen  in  gleichnamige  Stämme  zurück.  Die 
Saugadern  sind  in  sehr  grosser  Anzahl  vorhanden, 
und  gehen  in  den  Brustgang  über.  Nervenfädeu 
scheint  sie  nicht  zu  erhalten. 

Sieht  man  auf  den  Lauf  dieser  Membran,  wie 
sie   die  verschiedenen   Theilc  überzieht,    so  wird 
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man  bemerken,    dass   der  rechte  Theil  der  Pleura 
sich  nie  mit  dem  linken  vereinigt,     und  also  zwei 
für  «ich  bestehende  isolirle  Membranen  vorlianden 
;sind,     die   nirgend   zusammenhängen.       Mit   Recht 
(muss    man    demnach    zwei    Brustfelle    annehmen, 
f^velche  durch  dazwischen  liegende  Organe  getrennt 
8  bleiben.       Indem  ein  jedes  Brustfell  seinen  eigenen 
\  Lauf  nimmt,  werden  durch  beide  mehrere  Höhlen, 
Idie  des  Herzbeutels  aus<renommen,   «gebildet.     Man 
[nehme  an  beiden  Seiten  die  Stelle,  wo  die  Rippen 
J  sich   mit   den  Rückenwirbeln  vereinigen,    als   den 
I Punkt  an,  wovon  das  Brustfell  seinen Xjauf  besrinnt, 
'Es   geht  dann   dasselbe  zuerst  zu   beiden  Seiten  an 
der  innern  Wand   der  Rippen  hin,    und  überzieht 
i  dieselbe,  läuft  zugleich  nach  unten  hinab,  und  be- 
deckt die   obere  Fläche  des  ZAverchfells.      So   ge- 
langt es   nach  vorn.      An   der  rechten  Seite  ffeht 
I  das  Brustfell  bis  an  den  Rand  des  Brustbeins,  und 
[bedeckt  einen  kleinen  Theil  seiner  hintern  Fläche; 
air  der  linken  Seite  stösst  es  aber  nur  an  das  obere 
;  Stuck   des  Manubrium   des  Brustbeins,    und  reicht 
von   der   dritten   bis  zur  siebenten  Rippe  nicht  an 
diesen   Knochen,     sondern    überkleidet    nur    einen 
Theil  der  Rippenknorpel.     Die  Ursache  dieser  Rieh-" 
tung"  hängt  von  der  Lage  des  Herzens  ab,  das  ver- 
möge der  schrägen  Lage  gegen  die  linke  Seite  hin 
das  Brustfell   jrleichsam  zurückdrängt.       Ist   es   bis 
hicher  gekommen,    so    läuft  es  von   diesen  Stellen 
an   fast  senkrecht   von   vom    nach    hinten    mitten 
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durch  die  Brusthöhle  auf  die  grossen  Blut-  und 
liuftffcfässe  der  Lunoren  zu,  und  berührt  in  diesem 
Laufe  seitwärts  den  Herzbeutel.  Es  begleitet  dann 
die  Blutgefässe,  die  zu  den  Lungen  gehen,  über- 
zieht nun  als  eine  glatte  Haut  auswärts  die  Sub- 
stanz der  Lungen,  und  wickelt  letztere  so  ein, 
dass  es  endlich  wieder  an  die  hintere  Fläche  der 
Blut-  und  Luftgefässe  gelangt.  Von  da  geht  das 
Brustfell  aufs  neue  senkrecht  zu  beiden  Seiten  auf 
die  Wirbelbeine  zu,  berührt  die  Seitentheile  ihrer 
Körper,  und  endigt  sich  an  dem  Punkte,  wovon 
es  ausgegangen  war. 

Durch  diesen  Lauf  der  doppelten  Membrair 
werden  zu  beiden  Seiten  zwei  Säcke  gebildet,, 
Sacci  pleurae,  zwischen  welchen  man  sich  einen 
leeren  Raum  denken  kann ,  der  sich  von  dem  Brust- 
bein bis  zur  Wirbelsäule  erstreckt.  Er  'zerfallt  in 
drei  Theile.  Der  mittlere  wird  ausgefüllt  von  dem 
Herzen  mit  seinem  Beutel,  und  von  den  grossen 
Blutgefässen,  die  zu  jenem  Organ  gehören.  Er  ist 
übrigens  mit  keinem  eigenen  Namen  bezeichnet. 
Die  beiden  andern  Theile  besitzen  aber  einen  ei- 
genen Namen.  Der  Raum  nämlich  vor  dem  Her- 
zen, also  zwischen  dem  Brustbein  und  dem  Peri- 
cardium  heisst  Cavum  mediastini  anterioris.  Der- 
jenige hinter  dem  Herzen  zwischen  dem  Pericar- 
dium  und  der  Wirbelsäule  wird  Cavum  mediastini 
■posterioris  genannt.      Dies  Blatter  der  Pleura,   wel- 
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(he  die  Räume  seitwärts  einscbliessen,  lieissen 
Mediastinum,  das  Mittelfell,  die  Brustscheidewand. 
Die  Funktion  der  Pleura  erstreckt  sich  fast 
einzig:  auf  die  Lunten..  Tür  sie  ist  diese  Haut 
\orzüglich  bestimmt.  Ein  jeder  Lungensack  ver- 
hält sich  zur  Lunge,  wie  der  Herzbeutel  zum  Her- 
u.  Alle  Organe,  die  sie  nebenbei  deckt,  stehen 
iuit  ihr  in  keinem  physiologischen  Verhältnisse. 
Jhr  Zweck  bezieht  sich  demnach  auf  die  Lungen, 
indem  sie  theils  den  Lungensack  auf  jeder  Seite 
l)ildet,  und  dadurch  diese  Organe  von  den  übrigen 
scheidet,  theils  weil  sie  vermöge  ihrer  Glätte  und 
der    hervortretenden   gasförmigen  Feuchtigkeit   die 

I    Schlüpfrigkeit  der  Lungen  und  dadurch  ihre  Beweg- 

i    liclikeit  fördert  - 

~      §.   1S4. 

Die  BrusUäckcy   Sacci  pleurae,     • 

Die   beiden  Säcke  entstehen   durch   den  Lauf 
j    der  Brustfelle,    liegen  an  den  Rippen,    und  haben 
:    mit  einander  gar  keine  Gemeinschaft  j  jeder  ist  ein 
für  sich   verschlossenes  Behältniss.       Dieses    lehrt 
theils   die   anatomische  Untersuchung,    indem  man 
i    einen  Sack  von    dem    andern    unverletzt   trennen, 
auch  nicht  Wasser  oder  Luft  aus  einem  Sacke  in 
!    den  andern  übertreiben  kann;     theils   die  Patholo- 
gie,  indem  im  Leben  ein  Sack  Eiter  oder  Wasser 
oder  Blut  enthält,  und  der  andere  völlig  frei  bleibt. 
1    Sie  haben  nach  der  Figur  des  knöchernen  Brust- 
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kastens  eine  elliptische  Gestalt,  ihre  auswendige 
nach  den  Rippen  hingekehrte  Fläche  ist  gewölbt, 
vorzüglich  nach  dem  hintern  Theil  derselben;  ihre 
untere  nach  der  Lage  des  Zwerchfells  breit  und 
etwas  ausgehöhlt.  Nach  oben  ist  ein  jeder  Sack 
enger,  läuft  stumpf  zu,  und  endigt  sich  am  untern 
Theil  des  Halses  hinter  dem  Schlüsselbein,  so  dass 
die  Arteria  subclavia  ihn  begrenzt.  Nach  unten 
gegen  die  siebente  Rippe  ist  er  am  weitesten.  Die 
Weite  der  Säcke  überhaupt  richtet  sich  nach  dem 
Alter,  nach  der  Bewegung  des  Brustkastens,  und 
nach  der  Lage  der  benachbarten  Eingeweide.  Im 
Foetus  sind  sie  am  kürzesten,  theils  weil  die  Lun- 
gen sich  noch  nicht  ausgedehnt  haben,  theils  weil 
die  Eingeweide  des  Unterleibes  durch  die  gekrümm- 
te La^e  des  Foetus  heraufffetrieben  sind.  Ausser- 
dem  verlängern  sie  sich  beim  Einathmen,  und  ver- 
'  kürzen  sich  beim  Ausathmen ,  als  Folge  der  Bewe- 
gung des  Zwerchfells.  Beide  Säcke  zeigen  auch 
in  Ansehung  des  Umfangs  einige  Verschiedenheit. 
Der  rechte  ist  etwas  breiter,  hingegen  kürzer,  we- 
gen der  darunter  liegenden  Leber;  der  linke  ist 
länger,  aber  weniger  breit,  weil  das  Herz  nach 
der  linken  S^ite  mehr  Raum  einnimmt.  Ein  jeder 
Sack  schliesst  eine  Lunge  in  sich. 
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§.  185. 

Die  vordere  Scheidewand ^  Mediastinum  anterius;    Lage 
der  Theile  in  derselben  *). 

Die  Blätter,  welche  die  vordere  Scheidewand 
ausmachen,  sind  nicht  von  den  Brustsäcken  ver- 
schieden, sondern  gehören  denselben  zu.  Nur 
durch  ihren  Lauf,  indem  sie  vom  Brustbein  gerade 
auf  die  grossen  Gefasse  der  Lungen  gehen,  schlie- 
speu  sie  gleichsam  zufallig  eine  Hohle,  Cavum  me- 
diastini  anterioriSf  zwischen  sich,  die  von  der 
ilühle  der  Säcke  getrennt  ist.  Diese  wird  begrenzt 
nach  vom  vom  Brustbein,  nach  hinten  vom  Herz- 
beutel, und  zur  Seite  von  den  Brustsäcken.  Sie 
erstreckt  sich  abwärts  bis  ^fi^^T^  die  sechste  Rippe. 
In  ihr  befinden  sich  folgende  Theile.  Sie  nimmt 
das  vordere  Stück  des  Pericardium  auf,  indem  das 
}  lerz  wegen  seiner  Wölbung  bedeutend  hervorragt, 
izad  die  beiden  Lamellen  des  Mittelfells  zur  Seite 
des  Herzbeutels  herabsteigen.  Perner  liegen  da- 
selbst die  Arter iae  und  Venae  mammariae  interr 
nae  und  die  Glandulae  sternales  mit  den  dazu  ge- 
hörigen Geflechten  der  absorbirendeu  Gefässe.  Alle 
laufen  neben  dem  Brustbein  hinter  den  Knorpeln 
herauf  und  herab.  Endlich  sieht  man  noch  im 
loetus  die  Glandula  Thymus  t  die  sich  mehr  hin- 
ter dem  obern  Theil  des  Brustbeins  verbirgt,  und 

*)    A.  W.  Otto  von  der  Lage  der  Organe  in  der  Brual- 
hühle.  Bresl.  1830.  4. 
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auf  dem  Herzbeutel  und   den  grossen  Blutgefässen 
rulit. 

^  §.   186. 

Die  hintere  Scheidewand ,  Mediastinum  posterius  2)-    Lage 
der  Theile  in    derselben. 

Die  beiden  Blätter  entstanden,  indem  das 
Brustfell  von  der  hintern  Seite  der  grossen  Blutge- 
lrisse der  Lungen  sich  gegen  die  Rückenwirbel 
herabsenkte.  Sie  unischliessen  einen  Raum,  Ca- 
vum  mediastini  posterioris  ^  welchen  sie  zu  beiden 
Seiten,  nach  vorn  aber  der  Herzbeutel,  nach  hin- 
ten die  Rückenwirbel  begrenzen.  Dieser  Raum 
ist  weit  enger,  aber  länger  als  der  vordere,  indem 
er  sich  bis  zur  elften  Rippe  herabstreckt,  und 
fasst  eine  grössere  Menge  von  verschiedenen  Thei- 
len  in  sicji.  Zuerst  steigt  die  Aorta  ^  nachdem  sie 
den  Bogen  gebildet,  und  den  fünften  Brustwirbel 
erreicht  hat,  zwischen  den  beiden  Säcken  in  diese 
Höhle  hinab.  Sie  liegt  alsdann  etwas  nach  der 
linken  Seite  der  "Wirbelsäule  5  nur  nach  unten, 
wo  sie  sich  dem  Zwerchfell  nähert,  tritt  sie  in 
die  Mitte,  und  geht  durch  den  Hiatus  aorticus  in 
den  Unterleib.  Mehr  rechts  liegt  die  Vena  azyga, 
fast  parallel  mit  der  Aorta.  Sie  geht  vom  Zwerch- 
fell  an  aufwärts,    krümmt  sich   über  den   rechten 

2)    Ch.  J.  Lunwjc  iconos  cavitatum  thoracis  et  abdomi- 
nis  a  tergo  apertanmi.  Lips.  1789.  fo3.  , 
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-Ast  der  Laflröhre  und  der  Lun^enschlagader,  und 
verliert  sich  an  der  hintern  Fläche  der  obern  Hohl- 
iVeue  in  dieselbe.  Neben  der  Aorta  nach  der  lin- 
ken Seite  erscheint  die  Vena  hemiazygea,  die  vom 
.Zwerchfell  an  bis  zum  neunten  Brustwirbel  her- 
aufsteigt, dann  hinter  die  Aorta  geht,  und  sich  in 
-der  azyga  endigt.  Der  Ductus  thor actus  kommt 
aus  dem  Unterleibe  durch  den  Hiatus  aorticus  des 
ZAverchfells ,  liegt  ^in  der  Brusthöhle  nach  seiner 
ganzen  Länge  zwischen  Aorta  und  Vena  azyga, 
geht  dann  hinter  dem  Bogen  der  Aorta,  und  hin- 
ter der  linken  Vena  subclavia  aufwärts,  wo  er 
sich  in  dieselbe  ergiesst.  Der  Oesophagus  läuft 
vom  Ilalse  hinter  der  Luftröhre  und  unter  dem 
Bogen  der  Aorta,  dann  hinter  dem  Herzbeutel 
lierab,  kommt  nach  der  rechten  Seite  etwas  vor 
der  Aorta  zu  liegen,  und  tritt  durch  den  Hiatus 
oesophageus  des  Zwerchfells  in  den  Untei'leib. 
Die  Nervi  vagi  gehen  vom  Halse  herab  in  die 
Brusthöhle,  der  rechte  vor  der  Art.  subclavia,  der 
linke  vor  dem  Arcus  aortae,  dann  beide  hinter 
den  Aesten  der  Luftröhre  zum  Oesophagus,  den 
sie  bis  zum  Magen  begleiten.  Die  Arteria  aspera 
läuft  vom  Halse  hinter  dem  Brusthein  herab^  und 
liegt  vor  dem  Oesophagus  und  hinter  -dem  Arcus. 
In  der  Gegend  des  zweiten  oder  dritten  Brustwir- 
bels spaltet  sie  sich  in  zwei  Aeste;  der  rechte  geht 
unter  dem  ijogen  der  Vena  azyga;  der  linke  unter 
dem  Bogen   der  Aorta   durch  j     beide  Aeste   liegen 
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mehr  nach  hinten  als  die  Aeste  der  Arteria  pulmo- 
nalis.  Endlich  ei'scheinen  ganz  nach  aussen  zu 
beiden  Seiten  der  anffesrebenen  Theile  die  Nervi 
sympathici  maximi.  Sie  kommen  vom  Halse  herab, 
befinden  sich  in  der  Brusthöhle  zwischen  den  Kör- 
pern der  Wirbel  und  den  Rippen,  und  laufen  in 
dieser  Lage  abwärts  durchs  Zwerchfell  in  den  Un- 
terleib. In  der  Gegend  des  fünften  Rückenwirbels 
gehen  die  beiden  Nervi  splanchnici  superioreSj  und 
etwas  tiefer  die  inferiores  ab,  die  einwärts  herab- 
steigen, und  durchs  Zwerchfell  treten. 


§.   187. 

Jjagc  der  Theile  zwischen  den  Saccis  pleuraef    und  den 
Mediastinis. 

In  der  Mitte  der  Brusthöhle  bleibt  noch  ein 
Raum  übrig,  der  von  den  Brustsäcken  und  den 
Scheidewänden  umgeben  ist.  Dieser  wird  ausge- 
füllt von  dem  Herzbeutel,  dem  Herzen  und  den 
grossen  Blutgefässen.  a)  Das  Pericardium  trennt 
die  Höhlen  beider  Scheidewände  von  einander, 
indem  es  den  Raum  der  vordem  Scheidewand  nach 
hinten,  und  den  Raum  der  hintern  nach  vom  be- 
grenzt. Das  Herz  mit  dem  Ursprünge  der  Arte- 
rien und  der  Endigung  der  grossen  Venen  befinden 
sich  daher  gleichfalls  in  diesem  Zwischenräume. 
Der  Herzbeutel  ruht  mit  dem  breitern  Theil  auf 
dem  Centrum  tendineum  des  Zwerchfells,  wird  an 
beiden  Seiten  von   den  Blättern  des  vordem  Mit- 
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telfells  eingeschlossen,  und  legt  sich  nach  oben 
um  die  grossen  Blutgefässe.  b)  Die  Aorta  ent- 
springt mehr  nach  der  linken  Seite  au5  dem  Her- 
zen, und  wird  von  dem  Anfangstheil  der  Art.  pul- 
monalis  bedeckt.  Nun  geht  sie  aufwärts  und  rechts, 
und  hat  im  Aufsteigren  neben  sich  nach  der  linken 
Seite  die  Art.  pulmonalis,  nach  der  rechten  die 
obere  Hohlader.  Sie  bildet  alsdann  einen  Bogen, 
der  vor  der  Luftröhre  und  hinter  der  linken  Vena 
jugularis  liegt,  erreicht  den  zweiten  Rückenwirbel, 
und  steigt  links  und  nach  hinten  im  Mediastinum 
posterius  über  den  linken  Ast  der  Luftröhre  herab. 
Aus  dem  Bogen  kommen  gemeiniglich  drei  Haupt- 
äste hervor,  nämlich  mehr  reclits  der  Truncus  ano- 
nymus  für  die  Arter.  carotis  und  subclavia  dextra, 
dann  die  carotis  sinistra,  und  ganz  nach  der  lin- 
ken Seite  die  subclavia  sinistra.  c)  Die  Arteria 
pulmonalis  entspringt  mehr  rechts  aus  dem  Herzen, 
und  bedeckt  den  Anfang  der  Aorta.  So  wie  sie 
aber  in  die  Höhe  und  nach  hinten  ffeht,  verbirgt 
sie  sich  unter  dem  Bogen  der  Aorta,  und  spaltet 
sich  in  zwei  fast  horizontal  laufende  Aeste.  Diese 
lieoren  über  dem  Atrium  sinistruui.  Der  linke  ffeht 
vor  dem  Arcus  und  über  den  linken  Bronchus  zur 
linken  Lunge,  der  rechte  läuft  unter  dem  Bogen 
der  Aorta  und  Vena  azyga  hinter  der  Vena  cava 
•nperior  zur  rechten  Lunge,  d)  Die  Venae  pulmo- 
nales  liefen  mit  dem  Atrium  sinistnim  des  Her- 
Kens  gegen  das  Mediastinum  posterius  hin,  so  dass 
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man  sie  gewissermaassen  zur  letzteren  Höhle  rech- 
nen kann.  Sie  laufen  tiefer  herab  als  die  ArLeri- 
enäste;  die  linken  gehen  unbedeckt  gerade  ins 
Atriumsinistrum;  die  rechten  aber  hinter  der  Ver- 
einigung der  Hohlvenen  in  dieses  Atrium.  e)  Die 
Venae  jugulares  internae.  Es  sind  derselben  zwei, 
eine  dextra  und  sinistra.  Die  dextra  kommt  vom 
Halse  gerade  in  die  Brustliöhle  herab,  und  geht 
aufs  Herz  zu.  Die  sinistra  steigt  auch  zuerst  ge- 
rade herab,  alsdann  aber  wendet  sie  sich  in  der 
Brusthöhle  von  der  linken  nach  der  rechten  Seite, 
geht  quer  vor  dem  Arcus  aortae  und  den  daraus 
entspringenden  Arterien  vorbei,  und  verbindet  sich 
mit  der  dextra.  Hieraus  erwächst  f)  die  Vena 
Cava  superior  s.  descendens.  Sie  liegt  auf  der  rech- 
ten Seite,  geht  vor  dem  rechten  Ast  der  Art.  pul- 
monalis  vorbei,  und  verliert  sich  zwischen  dem 
rechten  Brustsack  und  dem  Bogen  der  Aorta  im 
rechten  Atrium,  g)  Die  Vena  cava  inferior  s.  ad- 
scendens  liegt  gleichfalls  auf  der  rechten  Seite, 
kommt  durchs  Zwerchfell  in  die  Brusthöhle,  und 
geht  gleich  ins  rechte  Atrium  über,  h)  Die  Nervi 
phrenici  kommen  vom  Halse  herab.  Sie  befinden 
sich  zwischen  dem  Herzbeutel  und  den  Säcken  des 
Brustfells  vor  den  Lungengefassen,  und  laufen  zum 
Zwerchfell. 

Es  würde,  wenn  man  das  Brustbein  wegnimmt, 
die  Lage  der  Theile  sich  auf  folgende  Weise  dar- 
stellen.      Zuerst  erscheinen   die  Glandula  Thynuis 
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der  Herzbeutel  mit  dem  Herzen,  und  die  Vasa 
mammaria.  Nimmt  man  die  Thymus  weg,  so  er- 
blickt man  den  Lauf  der  Venae  jugulares  und 
civae.  Sind  die  Venae  jugulares  entfernt,  so 
sieht  man  den  Anfang  der  Aorta  und  der  Arter. 
puhnonalis,  den  ganzen  Bogen  der  erstem,  und 
die  Aeste,  welche  aus  ihm  entspringen.  Zur  Seite 
steigt  dann  der  Nervus  phrenicus  herab.  Nimmt 
man  diese  Theile  mit  dem  Herzen  fort,  so  sieht 
mm  alle  Theile,  die  sich  im  Mediastinum  poste- 
rius befinden. 

l  §.   188. 

Lage  der  Theile  am  Halse. 

Es    wird    hier  am    schicklichsten    seyn,     vom 

Halse  und  dessen  Theilen  im  Allsremeinen  zu  re- 

o 

den,    da  sie  mit  denen  der  Brusthöhle  in  genauer 

I Verbindung  stehen. 
Der  Hals,  Collum,  ist  der  Theil  des  Körpers^ 
•welcher  sich  zwischen  dem  Kopf  und  dem  Brust- 
kasten befindet.  Die  hintere  Gegend  heisst  der 
Nacken,  Cervix  s.  JS'ucha.  Der  Hals  wird  von 
den  sieben  Halswirbeln  gebildet,  und  von  vielen 
Muskeln  umgeben,  die  zur  Bewegung  des  Kopfs, 
der  Brust,  der  Schulterblätter,  und  der  Halswirbel 
dienen.  Sind  die  Muskeln  an  der  vordem  Fläche 
weggenommen,  so  erscheinen  mehrere  Organe, 
Blutgefässe,  und  Nerven  in  folgender  Ordnun«*-. 
Zuerst  sieht  man  den  Larynx,  über  demselben  das 
Th.  II.  2 
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0$  hyoideurrif  unter  ihm  die  Arteria  asperUf  die 
in  die  Brusthöhle  übergeht.  Zur  Beweg-ung  dieser 
Theile  dienen  viele  Muskeln,  die  schon  oben  an- 
gegeben sind.  Vor  dem  Kehlkopf  und  der  Luft- 
röhre befindet  sich  die  Glandula  thyreoidea.  Hin- 
ter dem  Kehlkopf  liegt  der  Pharynx^  und  hinter 
der  Luftröhre  der  Oesophagus.  Neben  der  Luft* 
röhre  kommen  zu  beiden  Seiten  die  Arteria  caro' 
tis  dextra  und  sinistra  herauf.  JNTeben  einer  jeden 
Carotis  etwas  nach  aussen  erscheint  die  Vena  ju- 
gularis  interna.  Zwischen  beiden  Gefässen  erblickt 
man  den  Nervus  vagus ,  der  aus  dem  Foramen  la- 
cerum  herabkommt.  Hinter  der  Carotis  liegt  der 
Nervus  sympathicus  maximus,  der  aus  dem  Cana- 
lis  caroticus  herabsteigt.  Noch  mehr  nach  aussen 
und  seitwärts  befinden  sich  endlich  der  Plexus 
brachialisy  die  Arteria  und  Vena  subclavia. 


Zweiter  Abschnitt. 

Von     dem     Herzen'). 


§.  189. 

Der  Herzbeutelf    Pericardium. 

JOir  ist  ein  häutiger  Sack,  der  das  Herz  locker 
einschliesst.  Er  liesrt  hinter  dem  Brustbein  ohnofe- 
fähr  zwischen  der  zweiten  und  fünften  Rippe,  und 
liat  die  Brustsäcke  zur  Seite,  die  durch  Zellgewebe 
mit  ihm  verbunden  sind.  Nur  der  vordere  und 
mittlere  Theil  bleibt  von  ihnen  unbedeckt,  worauf 
die  Glandula  Thymus,  einige  Drüsen,  und  Gefasse 
sich  befinden.  Nach  hinten  grenzt  er  an  die  Spei- 
seröhre. Nach  unten  verbindet  sich  seine  breite 
Grundfläche  durch  Zellgewebe  mit  dem  Zwerch- 
fell,   die  vorzüglich  das  Cuntrum  lendineum,    und 

3)    ViEüssENS  traite  nouvcau  de  la  structure  du  coeur. 
Toulouse  1715.  4.    ^ 

J.  DE  Senac  traif^  de  la  structure  du  coeur.^dit. 
2.  Par.  1777.  T.  II.  4. 

Ualler  elem.  phys.  T.  I.  p.  256. 

'  2* 


20  Von  dem  Herzen. 

nach  der  linken  Seite  einen  kleinen  Theil  des  Mus- 
kelfleisches bedeckt.  Diese  Verbindung  ist  im  Foe- 
tus  lockerer,  und  leichter  zu  trennen,  als  im  er- 
wachsenen Körper.  Der  Herzbeutel  läuft  nun  vom 
Zwerchfell  an  verschmälert  aufwärts,  und  umfasst 
nach  oben  die  grossen  Blutgefässe,  woran  er  sich 
befestigt,  und  ein  kurzes  Ende  derselben  ein- 
schliesst.  Er  lässt  daher  so  viele  scheinbare  Lo- 
cher übrig,  als  Gefässe  am  Herzen  vorhanden  sind. 
Der  Herzbeutel  ist  nach  Art  der  Gelenkkap- 
seln aus  einer  doppelten  Membran,  aus  einer  fibrö- 
sen, und  serösen,  zusammengesetzt,  die  innig  mit 
einander  verwachsen  sind,  und  sich  erst  an  den 
grossen  Blutgefässen  trennen.  Die  fibröse,  als  die 
äussere,  ist  mehr  rauh,  und  besteht  aus  sehnigen, 
glänzenden  Fasern.  Sie  läuft,  wenn  sie  die  gro- 
ssen Gefässe  erreicht  hat,  noch  eine  kleine  Strecke 
fort,  und  giebt  ihnen  eine  lockere  Scheide,  die 
bald  kürzer,  bald  länger  ist.  Am  längsten  ist  sie 
an  der  Aorta,  am  kürzesten  an  der  untern  Hohl- 
vene. Die  Scheiden  verlieren  sich  endlich  unmerk- 
lich in  die  äussere  Haut  der  Gefässe.  Die  seröse 
Membran  hingegen,  als  die  innere,  ist  glatt  und 
feucht.  So  wie  sie  die  grossen  Gefässe  erreicht 
hat,  trennt  sie  sich  von  der  fibrösen,  schlägt  sich 
nach  innen  um,  und  läuft  an  jenen  und  an  der 
äussern  Oberfläche  des  Herzens  bis  zur  Spitze  des- 
selben hinab,  wodurch  die  Gefässe  und  das  Herz 
einen  eigenthümlichen  Ueberzug  erhalten.      Dieser 
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Lauf  beider  Membranen  ist  der  Grund ,  warum 
der  Ueberzug  am  Hereen  feiner  erscheint,  als  der 
Herzbeutel  selbst.  Er  sondert  auch  allein  im  le- 
benden Körper  eine  Feuchtigkeit  in  Gasgestalt  ab, 
die  orieich  wieder  einscesojren  wird,  aber  nach  dem 
iTode  tropfbar  flüssig  erscheint,  und  eine  ungleiche 
Menge  eines  gelblichen  Wassers  erzeugt,  welches 
[den  Namen  Liquor  pericardii  führt. 

Die  Arterien  entstehen  aus  den  benachbarten 
\esten,  aus  den  mammariis  internis,  phrenicis, 
bronchialibus ,  oesophageis,  thymicis,  und  die  Fc- 
nen  gehen  in  gleichnamige  Stämme  zurück.  Ner- 
ven  erhält  der  Herzbeutel  nicht j  denn  selbst  der 
Nervus  phrenicus,  der  so  genau  mit  ihm  verbun- 
den ist,  giebt  keine  Aeste  ab. 

Die  Funktion  des  Herzbeutels  ist  zweifach, 
rheils  erhält  er  die  sichere  Lage  des  Herzens  ver- 
möge seiner  Befesligungspunkte,  weshalb  das  Herz 
in  der  Bewegung  schwankt,  und  die  Gleichheit 
dfer  Schläge  sich  verliert,  sobald  an  einem  leben- 
den Thiere  dieses  Behältniss  geöffnet  ist  Theils 
erleichtert  er  die  Bewegungen  dieses  Organs  ver- 
moore des  ffasförmiofen  Wassers,  welches  das  Herz 
'i'lüpfrig  erhält.     Daher  ist  die  Bewegung  dessel- 

erschwert,  wenn  nach  einem  Verwachsen  des 
■^  t  kes  mit  ihm  die  Bildung  des  Wassers  gestört  isL 
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§.   190. 

Das  Herz  überhaupt. 

In  dem  Herzbeutel  liegt  das  Herz,  ein  gefäss- 
reiclier,    aber  an  Nerven  armer  Muskel,    der  vier 
Höhlen  besitzt.     Zwei  derselben  sind  grösser,  un- 
ter dem  Namen  Ventriculi ,  liegen  tiefer,  und  hän- 
gen mit  den  Schlagadern  zusammen  5     zwei  andere 
sind  kleiner,    Atria  genannt,    liegen  über  den  er- 
stem,     und   vereinigen    sich    mit    den   Blutadern. 
Diese  vier  Höhlen  stehen  nach  der  Geburt  so  mit 
einander  in  Verbindung,    dass  auf  jeder  Seite  nur 
ein  Atrium  und   ein  Ventrikel  unmittelbar   durch 
eine  OeiFnung  zusammenhängen,    und  diese  beiden 
Höhlen  von  den  andern   durch   eine  Scheidewand 
völlig  getrennt  sind.     Diese  Einrichtung  ist  deshalb 
angeordnet,  damit  das  Blut  durch  die  Lungen  gehe, 
und   chemische  Veränderungen   in   seinen  Bestand- 
theilen  erleide,  um  zu  fernem  Ernährung  geschickt 
zu  werden.      Die  Abwesenheit  jener  Einrichtung, 
z.  B.   wenn   die  Höhlen  krankhaft  in  Verbindung 
stehen,  wie  in  der  Blausucht,  zeigt  die  Wahrheit 
dieses  Satzes.     Das  Herz  ist  demnach  in  zwei  für 
sich  bestehende  Räume  geschieden j  oder,  wie  man 
sich  ausdrückt,     es    ist  ein  zweifaches  Herz  vor- 
handen. 

Es  hat  das  Herz  fast  die  Gestalt  eines  nach 
der  Liängre  durchschnittenen  Kesrels.  Man  bemerkl 
au    ihm   den  Grund,    Basis ^    welcher  die   Gegend 
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bedeutet,  wo  die  grossen  Blutgefässe  sich  befinden; 
ferner  die  Spitze,  Apex  s.  Mucro,  welche  stumpf 
abg-erundet  iat,  und  in  der  Mitte  einen  kleinen 
iinsclmilt  hat,  wodurch  zwei  kleine  Hügel  ent- 
stehen, von  denen  eine  jede  Herzkammer  einen 
^itzt;  endlich  zwei  Flächen,  eine  untere  ebene, 
Facies  plana,  und  eine  obere  gewölbte,  Facies 
convexa. 

Die  Lage  des  Herzens  ist  folgende.     Die  ebene 
Fläche  ruht  auf  dem  Zwerchfell,    die  gewölbte  ist 
aufwärts  und  etwas  links  gekehrt.     Die  Spitze  be- 
findet sich  nach  der  linken  Seite  mehr  nach  vorn, 
und   ist  niedriger  als   die  Basis,    die  rechts   höher 
und   mehr   nach    liinten    gelegen   ist.  -     Die   Spitze 
grenzt  an    die  Knorpel    der  fünfteh  und  sechsten. 
Rippe  der  linken  Seite;    die  Basis  an  das  Brustbein 
j  und  die  Knorpel  der  vierten  und  fünften  Rippe  der 
rechten  Seite.      Doch   liegt   das  ganze  Herz  etwas 
i  mehr  nach  der  linken  Brusthöhle  hin.     Diese  Lage 
I  twird    durch    die   verschiedenen   Bewegungen    des 
Kjörpers  nur  sehr,  wenig  verändert,  indem  sie  durch 
den  Herzbeutel   und  die  grossen  Blutgefässe  gesi- 
f^  rrt  ist. 

Die  äussere  Fläche  des  Herzens  ist,  wie  schon 
■oben  erinnert  wurde,  mit  der  Fortsetzung  des  serö- 
sen Theils  des  Herzbeutels  umkleidet.     Sie  bedeckt 

ausser  der  Muskelsubstanz  eine  verschiedene  Menje 

o 

Fett,  welches,    ohne  eine  pathologische  Bedeutung 
zu  haben,  stet«  mehr  oder  weniger  gefunden  wird. 
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Vorzüglich  breitet  sich  dasselbe  nach  dem  Laufe 
der  Kranz^efässe  aus,  und  hüllt  sie  ein.  Die  in- 
nere Fläche  aller  Höhlen  ist  ebenfalls  mit  einer 
Membran  überzogen,  die,  sehr  fein  und  dünn, 
eine  Fortsetzung  der  Innern  Haut  der  Blutgefässe 
ist,  und  sich  durch  feines  Zellge■^^'ebe  mit  den  Mus- 
kelfasern vereinigt, 

§.    191. 

Die  Nebenkammern,  Atria  4). 

Die  beiden  obern  Höhlen,  die  mit  den  Venen 
Äusammenhäugen,  führen  diesen  Namen.  Sie  bie- 
ten folgende  gemeinschaftliche  Merltmahle  dar. 
Ein  jedes  Atrium  wird  von  einer  gewölbten  Sei- 
■  tenwand,  und  einer  gemeinschaftlichen  Scheide- 
wand gebildet.  Die  Seitenwand  besteht  aus  der 
äussern  und  innern  Membran  des  Herzens,  die 
zwischen  sich  dünne  Bündel  von  Fleischfasern  ha- 
ben, welche  nach  verschiedenen  Richtungen  laufen, 
und  ein  muskulöses  Netz  darstellen.  Diese  Bündel 
lassen  häufig  Räume  zwischen  sich,  in  denen  die 
äussere  Haut  mit  der  innern  zusammenstösst. 
Nie  hängen  sie  mit  denen  der  Herzkammern  zu- 
sammen. Daher  kommt  es,  dass  sich  im  Leben 
die  Atrien  allein  bewegen,  ohne  dass  die  Ventri- 
kel   gleichzeitigen    Antheil    daran    nehmen.       Die 

4)     A.    F.    Wai.thrr    de    strnctiira    auricnlarnm    cordis. 
Lips.  1738.  4.  in  Halleri  diss.  aiiat.  T.  II.  p.  161. 
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itenwand  verlängert  sich  nach  vorn  in  einen 
kleinen  Anhang-,  und  daher  zerfällt  ein  jedes  Atri- 
um in  zwei  Theile.  Die  Nebenkanimer  selbst,  den 
Anhang-  abgerechnet,  wird  Sinus  genannt;  sie  ist 
blos  eine  Erweiterung  der  Hohlvenen,  die  an  die- 
ser Steile  zusammentreten.  Der  Anhang-  heisst  Au» 
ricula,  das  Herzohr.  Die  Muskelsubstanz  beider 
Atrien  macht  die  treibende  Kraft  aus,  um  das  Blut 
in  die  Ventrikel  zu  werfen,  ma^  das^lbe  vom 
ganzen  Körper  durch  die  Hohlvenen  oder  von  den 
Lunten  her  durch  ihre  Blutadern  kommen.  Die 
Herzohren  haben  die  Funktion,  die  Triebkraft  zu 
verstärken. 

Die  gemeinschaftliche  Scheidewand,  Septum 
atriorum^  bestellt  aus  einer  dicken  Fleischlage, 
indem  die  Muskeln  noch  genauer  durch  einander 
geflochten  sind,  und  ist  an  den  beiden  Flächen 
von  der  innern  Membran  des  Herzens  überzo2"en. 
In  der  Mitte  sieht  man  von  der  Seite  des  Hohlve- 
nensacks  eine  Grube,  Fossa  ovalis,  deren  Boden 
aus  einer  Verdoppelung  der  innern  Haut  des  Her- 
zens besteht,  und,  gegen  das  Licht  gehalten,  durch- 
sichtig erscheint.  Sie  ist  mit  einem  härtlichen 
Ringe,  Isthmus  s.  Annulus  fossae  ovalis,  umgeben. 
Dieser  aus  einem  Geflechte  von  Muskelfasern  be- 
stehende Theil  ist  obervvärts  gewölbt,  und  zu  bei- 
den Seiten  der  Grube  steigen  seine  Enden,  Colu- 
«mae  isthmi,  hinab,  und  nähern  sich  so  unter  der 
Grube   gegen  einander,    dass   sie  gemeiniglich  zu- 
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iammentreten.  Die  linke  Columna  trennt  die  Fossa 
ovalis  von  der  OefTnung:  der  Vena  coronaria. 
'  Ein  jedes  Atrium  hat  zwei  Oeffnungen;  die 
eine  lie^t  nach  oben  und  aussen,  zur  Aufnahme 
der  Venen,  und  ist  nichts  Anderes,  als  die  Er^vei- 
terung  der  Venen  selbst^  die  andere  lie^t  nach  un- 
ten und  innen  geg-en  die  Herzkammer  hin,  das 
Ostium  venosum  derselben.  Durch  sie  entsteht  die 
Verbindung  zwischen  dem  Atrium  und  der  Herz- 
kammer. 

I.  Der  HoJilvenensack ,  Atrium  venarum  cava- 
Tum  s.  anterius  s,  dextrum. 

Er  liegt  mehr  nach  der  rechten  Seite,  und 
nach  vorn  gegen  den  rechten  Rand  des  Brustbeins, 
und  nimmt  die  beiden  Venae  cavae  auf.  Im  aus- 
gedehnten Zustande  ist  er  elliptisch,  hängt  senk-, 
recht  am  Herzen,  und  ruht  mit  dem  untern  Ende 
auf  dem  Zwerchfell.  Die  Auricula  dextra  ragt  von 
der  rechten  Seite  nach  vorn  hervor,  endigt  sich 
blind,  und  bedeckt  den  Anfang  der  Aorta.  In  die- 
sem Atrium  bemerkt  man  eine  Oeffnuug,  nämlich 
das  Ostium  venae  coronariae  ^).  Es  ist  die  Mün- 
duno"  der  g-rossen  Vene,  die  das  zur  Ernährunff 
des  Herzens  nicht  mehr  taugliche  Blut  aus  dem  , 
Umfange  dieses  Orgaus  zurückführt.  Sie  liegt  übw 
dem  Ostium  venosum  des  rechten  Ventrikels.     Vor 


ß)  ""G.  F.  WoLFF   in  act.  Petrop.    Tom.  I.  P.  1.  —     J. 
Abernbthy  in  phil.  transact.  Y.  1798.  >»>, 
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derselben  befindet  sich  eine  halbmondförmige  Klap- 
pe, Valvula  Thehesii  genannt.  Diese  entsteht  aus 
einer  Duplikatur  der  innern  Haut  der  Vene  und 
Aes  Atrium,  und  dient  dazu,  den  Ausfluss  des  Bluts 
aus  der  Vene  zu  erlauben,  den  Rücktritt  desselben 
in  diese  in  etvras  zu  verhindern.  Indessen  ist  >8ie 
sich  nicht  immer  gleich,  bald  erscheint  sie  breit, 
bald  schmal,  bald  durchlöchert,  bald  sogar  dop- 
pelt Da  aber  nicht  alle  eigenthümlichen  Venen 
des  Herzens  sich  vermittelst  der  Vena  coronaria 
im  rechten  Vorhofe ,  sondern  auch  für  sich  daselbst 
endigen,  so  giebt  es  mehrere  kleine  Valvulae 
Thehesii. 

II.  Der  Lungenvenensack,  Atrium  venarum 
pulmonalium  s,  sinistrum  s.  posterius. 

Er  liegt  mehr  nach  hinten  über  der  Aorten- 
kammer hinter  dem  Hohlvenensacke  und  den  gro- 
ssen Blutarefässen  verbors^en;  nur  sein  Ohr  tritt 
nach  vorn  gegen  die  Lungenarterie  hervor,  und 
kann  beim  ersten  Anblick  allein  gesehen  werden. 
'THe  Gestalt  des  eisrentlichen  Sinus  ist  mehr  rier- 
eckig.  Er  nimmt  die  Venae  pulmonales  auf,  die 
«ich  an  seinem  obem  Theil  endigen.  Die  Gestalt 
des  Ohrs  ist  dreieckig,  mit  einem  gekerbten  Rand 
versehen,  und  auf  gleiche  Weise  gebaut  "wiQ.  das 
rechte,  nur  in  Ansehung  des  Raumes  enger. 
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§.   192. 

Die  Herzkammern  j  Ventriculi. 

Die  beiden  Herzkammern  liegren  unter  den 
Venensäclien  neben  einander,  und  erstrecken  sich 
bis  zur  Spitze  des  Herzens.  Sie  hängen  mit  den 
Atriis  und  den  Arterien  zusammen.  Ein  jeder 
Ventrikel  wird  von  einer  gewölbten  Seitenwand, 
und  einer  gemeinschaftlichen  Scheidewand  gebil- 
det. Die  Seitenwand  besteht  aus  einem  dichten, 
und  festen  Fleische,  das  auswärts  von  der  serösen 
Fortsetzung  des  Herzbeutels,  inwendig  von  der 
Fortsetzung  der  Innern  Haut  des  Venensacks  über- 
kleidet ist.  "Die  Fleischfasern  ^) ,  deren  Farbe  dun- 
kelroth  ist,  liegen  in  schwer  zu  bestimmenden 
Jlichtungen.  Sie  durchkreuzen  sich  mannigfaltig, 
bilden  eine  Menge  Bündel,  die  in  einander  gefloch- 
ten sind,  nicht  parallel  neben  einander  laufen, 
sondern  ästig  erscheinen,  und  nicht  durch  Zellstoff 
vereinigt  sind.  Bald  sind  sie  zwischen  einander 
geschoben,  wie  die  Dentationen  an  andern  Mus- 
keln j  bald  haben  die  gifossen  Bündel  das  Ansehen 
eines  M.  sem ipennatus,  wo  auf  einer  Seite  nur 
kleine  Muskelfascikel  in  erstere  übergehen}  bald 
vereinigen  sich  zwei  grosse  Lagen  unter  einem 
spitzen  Winkel.  Die  nach  aussen  befindlichen  Bün- 
del liegen  dichter  an  einander,    und  das  Gefloch- 

6)    G.  F.  WoLFF  in  nov.  act.  petrop.  T.  I— XII. 
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tene  ist  weniger  sichtbar  als  nach  innen,  wo  man 
8ie  unter  dem  Namen  Trabeculae  carneae  findet. 
Die  Muskelbündel  gehen  nicht  von  einem  Ventri- 
kel in  den  andern  über,  sondern  vereinigen  und 
endio^en  sich  in  der  Scheidewand  und  um  die  OefF- 
irangen  als  Punkte,  gegen  welche  bei  der  Systole  des 
Herzens  alle  Kraft  des  Muskelfleisches  gerichtet 
ist.  Ausserdem  rajen  in  die  Höhle  beider  Kam-- 
mem  fleischige  Zapfen  hinein,  Musculi  papilläres. 
Diese  entspringen  aus  den  Wänden  der  Kammer, 
indem  mehrere  Faserbündel  in  sie  übergehen,  lie- 
fen frei  in  der, Höhle,  und  endigen  sich  mit  einer 
stumpfen  Spitze,  aus  welcher  sehnige  Fasern  her- 
vorkommen, die  aus  einander  treten,  und  sich 
mit  Klappen  verbinden.  Ein  jeder  Ventrikel  be- 
sitzt zwei  Oeffnungen^  von  denen  die  eine  in  das 
Atrium,  Ostium  venosum,  die  andere  in  die  Arte- 
rie, Ostium  arteriosum,  führt.  Nimmt  man  die 
gi*ossen  Blutgefässe  und  die  Atria  weg,  so  beobach- 
tet man  in  Ansehung  der  Lage  der  Oeffnuno'en 
folgende  Ordnung  an  der  Basis  des  Herzens.  Zu- 
erst erscheint  am  meisten  nach  vorn  das  Ostium 
arteriosum  des  rechten  Ventrikels,  und  dahinter 
das  gleiche  des  linken.  Noch  weiter  zurück  kom- 
men die  Ostia  venosa  beider  Kammern,  die  aber 
Beben  einander  befindlich  sind.  Diese  Lage  hat 
einen  bedeutenden  Einfluss  auf  den  parabolischen 
Lauf  des  Bluts  in  diesem  Organ.  Die  Scheide- 
wand,   Septunt  ventriculorum ,    trennt  beide  Kam- 
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inern.  Sie  ist  diclf ,  fleischig,  und  hat  nicht  die 
mindeste  Oeffnmiff.  Sie  o^eht  vom  Grunde  des 
Herzens  bis  zur  Spitze  herab,  und  entsteht  aus 
dem  Zusammentreten  der  Seitenwände,  indem  sich 
die  Muskelfasern  mannigfaltig  durchkreuzen.  Die 
Scheidewand  ist  demnach  beiden  Ventrikeln  ge- 
meinschaftlich, und  bei  der  Verkürzung  der  letz- 
tern ziehen  sich  die  gewölbten  Flächen  gegen  die 
erstere  als  ihren  festen  Punkt  hin  zusammen,  wo- 
durch der  Raum  in  den  Herzkammern  verkleinert 
werden  muss.  Auf  der  äussern  Tläche  des  Her- 
zens, sowohl  auf  der  erhabenen  als  platten  Seite, 
sieht  man  eine  etwas  vertiefte  Linie  fortgehen, 
welche  die  Stelle  andeutet,  wo  nach  innen  die 
Scheidewand  liegt.  Diese  Linie  bezeichnet  also 
zugleich  die  Grenze  beider  Ventrikel. 

L  Ventriculus  pulmonalis  s.  dexter  s.  anterior. 
Er  liegt  mehr  nach  der  rechten  Seite,  und  ist 
theils  platt,  theils  etwas  gewölbt.  Die  platte  Flä- 
che ruht  auf  dem  Zwerchfell,  die  mehr  konvexe 
aber,  nach  vorn  gewendet,  geht  in  die  erhabene 
Fläche  des  linken  Ventrikels  über,  und  ist  sicht- 
bar. Aus  ihm  kommt  die  Art.*  pulmonalis  hei^vor. 
Er  ist  etwas  kürzer,  als  der  linke,  und  nach  dem 
Tode  scheinbar  weiter,  weil,  er  sich  wegen  des 
frühem  Aufhörens  der  Blutbewegung  in  den  Lun- 
gen voon  Blute  niclit  so  entledigen  kann,  wie  der 
linke,  demnach  das  stockende  Blut  sein  physi- 
sches Zusammenziehen  verhindert.     Seine  Muskel- 
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fasern  sind  nicht  so  stark  an  Zahl  und  Festigkeit 

1^  am  linken,    und  die  ffewölbte  Wand  nicht  so 

uick-       Ein   stärkerer  Bau   ist   auch  für   ihn  nicht 

■>hig,     weil    er    hinlängliche   Triebkraft    besitati 

5  Blut  in  die  Lunten  überzuführen.      Seine  b«i* 

den  Oeffnungen  verhalten  sich  so,  da&s  das  Ostiuni 

losum  ans  ihm  in  das  rechte  Atrium,    das  Osti- 

uui  arteriosum  in  die  Art.  pubnonalis  führt. 

Das  Ostium  venosum  ist  dem  rechten  Atrium 
und  Ventrikel  gemeinschaftlich,  im  Umfange  rnnd^ 
lieo-t  zwischen  beiden  Höhlen  nach  hinten,  und  ist 
von  einem  weissen  Ringe,  Limhu^,  umgeben,  der 
aus  festem  Zellgewebe  besteht,  welches  das  Atrium 
mit  dem  Ventrikel  verbindet.  Dieser  wird  von 
der  innern  Haut  überzogen,  die  hier  ^twas  diek^ip 
erscheint.  Wenn  diese  Membran  vom  Rinsre  hör*, 
abläuft,  so  verlängert  sie  sich  zuerst  frei  in  dife 
H(>hle  der  Kammer,  schlägt  «ich  nach  hinten  her* 
um ,  und  steigt  wieder  zum  Ringe  hinauf,  von  wo 
iie  alsdann  die  innere  Fläche  des  Ventrikels  über-^ 
sieht  Durch  diese  Verdoppelung  der  Membran 
entsteht  ander  Oeffnung  eine  Klappe,  Valvula  tri» 
cuspidalisy  welche  mit  drei  Ludau  oder  Zipfeln 
frei  in  der  Herzkammer  herabhängt.  Der  bosfoft- 
üörmige  Rand  derselben  verbindet  sich  mit  den 
tendinösen  Fasern  der  Papillarmuskeln.  Derjenig« 
Zipfel,  welcher  vorvvärts  liegt,  ist  der  grosste,  und 
wird  gemeiniglich  von  einem  ansehnlichen  Papil- 
Uurmuskel  regiert.     Der  andere  Zipfel  liegt  mehr 
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nach  unten,  und  ist  am  schmälsten.  Der  dritte 
liegt  nach  hinten  g'egen  die  Scheidewand  des  Her- 
zens. Sieht  man  auf  den  grossten  Zipfel,  so  er- 
blickt man  ihn  zwischen  beiden  Oeffnun^en,  vor 
ihm  liegt  das  Ostium  arteriosum,  hinter  ihm  das 
venosum.  Er  ist  der  Haupttheil  der  Klappe,  wel- 
cher nach  Umständen  die  eine  oder  andere  Oeff- 
nung  schliessen  kann.  Denn  da  das  Ostium  veno- 
sum nach  hinten,  das  arteriosum  mehr  nach  vorn 
liegt,  und  er  zwischen  beiden  herabhängt,  so  wird 
er  vom  Blutstrom,  der  durch  die  venöse  Oeffnung 
geht,  nach  vorn  getrieben,  und  schliesst  die  arte- 
riöse OeiTnungj  oder  läuft  der  Strom  gegen  das 
Ostium  arteriosum,  so  drängt  derselbe  die  Klappe 
zurück,  und  sie  schliesst  das  Ostium  venosum. 
In  diesem  Augenblicke  werden  zugleich  die  an- 
dern Zipfel,  die  übrigens  auf  das  Ostium  arterio- 
sum gar  keinen  Einfluss  äussern,  vom  andrängen- 
den Blute  auch  aufwärts  geschoben  und  die  \enöse 
Oeffnung  wird  völlig  geschlossen.  Den  sich  durch 
Sehnen  mit  der  Klappe  verbindenden  Papillannus- 
keln  ist  die  Funktion  zugetheilt,  zu  verhindern, 
dass  das  Blut,  indem  es  beim  Verkürzen  des  Ven- 
trikels aufwärts  drängt,  die  Klappe  nicht  überwäl 
tige,  um  auf  dem  vorigen  Wege  zurückkehren  z 
wollen,  sondern  den  andern  durch  das  Ostium  ar- 
teriosum wählen  muss. 

Das    Ostium    arteriosum    ist    die    andere    Oeff- 
nung des  Ventrikels.      Sie   befindet  sich  am  obert 
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und  vordem  Ende  desselben,  und  die  Art.  pnlmo- 
nalis  entspringt  an  ihrem  Rande.  Die  Muskelfa- 
sern des  Herzens  bilden  an  dem  Auianae  der  Ar- 
terie  eine  Art  Kegel,  der  sich  über  die  Schei- 
dewand erhebt,  und  die  Arterie  zwar  unifasst,  aber 
tzurücligeschüben  den  scharf  bestimmten  Rand  der 
Arterie  sichtbar  werden  lässt.  Es  geht  demnach 
das  Muskelfleisch  des  Herzens  nicht  in  die  Arterie 
überj  weshalb  auch  im  Leben  die  Bewegung  beider 
pelbstständiger  Art  ist.  Die  innere  Haut  des  Ven- 
trikels hingegen  tritt  in  die  Schlagader  über,  und 
bildet  wie  am  Ostium  venosum  einen  Ring,  an 
welchem  drei  Klappen  durcli  die  Duplikatur  der 
innern  Membran  hervorgebracht  werden,  die  maa 
Valvulae  semilunafes  nennt.  Sie  liegen  neben  ein- 
iander,  sind  halbmondförmig  gebaut,  und  ihr  freier, 
ausgehöhlter  Rand  sieht  nach  der  Arterie,  der 
festsitzende,  halbzirkelfömige  nach  dem  Herzen  hin. 
Sie  werden  gebildet,  indem  die  Membran  sich  in 
'die  Höhle  der  Schlagader  verlängert,  am  Rande 
der  Verlängerung  sich  umschlägt,  zum  vorigen 
Punkte  zurückläuft,  und  von  da  an  auf  der  innern 
Fläche  der  Arterie  fortsclireiteL  Durch  diesen 
Lauf  entsteht  zwischen  der  Arterie  und  der  Klappe 
ein  beuteiförmiger  Raum.  In  der  Mitte  des  freien 
Randes  liegt  ein  runder  Knopf,  Nodulus  Arantii, 
auf  jeder  Klappe,  der  von  der  Membran  selbst 
entsteht,  die  hier  etwas  verdickt  ist.  Doch  er- 
scheinen diese  Knoten  nicht  so  bestinmit  hervor- 
Th.  IT,  3 
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ratend,  wie  an  den  am  Ostium  arteriosum  des 
linken  Ventrikels  befindlichen  Klappen.  Diese  Val- 
veln  findet  man  bisweilen  vierfach  und  kleiner, 
oder  nur  zweifach,  und  desto  grosser,  ohne  dass 
dadurch  der  Blutumlauf  gestört  würde.  Die  Funk- 
tion der  Klappen  besteht  darin,  dass  das  aus  der 
Herzkammer  in  die  Arterie  o^etriebene  Blut  nicht 
wieder  in  dieselbe  zurückkehren  kann,  sobald  die 
Schlagader  in  Bewegung-  geräth.  Denn  indem  sich 
diese  verengt,  und  das  Blut  gegen  die  arterielle 
Oeffnung  ausweichen  will,  tritt  es  in  die  angege- 
benen Räume  oder  Taschen,  spannt  die  Klappen 
aus,  treibt  sie  vorsieh  her,  und  versperrt  sich  da- 
durch den  Rückweg. 

II.    Ventriculus  aorticus  s.  sinister  s.  posterior. 

Er  liegt  mehr  nach  der  linken  Seite,  und  auf- 
wärts,     und    seine    Seitenwand    bildet    vorzüoflicli 
den  gewölbten  Theil   des  Herzens.       Aus  ihm  ent- 
steht die  Arteria  aorta.     Der  Bau  desselben  stimmt 
mit  dem  des  vorhergehenden  überein;  nur  erschei- 
nen alle  Fasern  weit  derber  und  stärker,    und  die 
Seitenwand  ist  dreifach  so  dick,   als  die  der  rech- 
ten Kammer.     Der  Grund  der  Derbheit  liegt  dai'in, 
dass,  da  der  linke  Ventrikel  durch  seine  Thätigkeit 
den  Blutumlauf  im  ganzen  Körper  gemeinschaftlichj 
mit   den  Schlagadern   unterhalten  soll,    die  Stossfj 
kraft  jener  Kammer  weit  höher  stehen  muss,    al 
die  der  rechten,    welche  das  Blut  blos  in  die  m 
hen    Lunten    treibt.       Man    bemerkt    die    srleich^ 
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Vlusknlarstruktur,  und  die  Musculi  papilläres.  Er 
>esitzt  ebenfalls  zwei  Oeffnung'en. 

Das  Ostium  venosum  macht  die  Verbindung 
zwischen  dem  linken  Atrium  und  Ventrikel.  Man 
ieht  hier  ebenfalls  einen  weissen  Rin^,  von  dem 
'ina  Klappe,  Valvula  mitralis ,  gemeiniglich  mit 
.wei  Zipfeln  herabhängt,  die  durch  die  Duplika- 
ur  der  innern  Membran  entstanden  ist.  Der  obere 
Gipfel  ist  grösser,  liegt  gleichfalls  zwischen  beiden 
)efruungen,  und  deckt  im  ruhigen  Zustande  des 
lerzens  das  Ostium  arteriosumj  der  untere  ist 
ileiner.  Die  Musculi  papilläres  schicken  ihre  Seh- 
len  gleichfalls  zu  diesen  Klappen.  Die  Funktio- 
len  dieser  Theile  sind  die  gleichen,  wie  an  der 
echten  Kammer. 

Das  Ostium  arteriosum  lässt  die  Aorta  hervor- 
reten.  Es  hat  Alles  mit  dem  gleichnamigen  im 
•echten  Ventrikel  gemein;  nur  mit  dem  Unter- 
chiede,  dass  Alles  stärker  gebaut  ist.  Ebenfalls 
.eigt  sich  an  dieser  Mündung  ein  Ring,  der  von 
ler  innern  Membran  überzogen  wird.  Diese  bil- 
let  hier  gleichfalls  drei  Klappen ,  Valvulae  semilw 
.aresy  die  aus  ihrer  Verdoppelung  hervorgehen, 
tark,  und  wie  die  vorigen  gebaut  sind,  nur  grö- 
»ere  Noduli  Arantii  sichtbar  werden  lassen,  die 
b  härtere  Körper  den  Widerstand  der  Klappen 
rhöhen. 

Sieht  man  auf  die  Funktionen  der  Atrien 
md  Ventrikel,    so  haben  sie  folgenden  Beeng  auf 

3* 
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dpn  Blntumlauf.  Beide  Atrien  sind  nur  für  dÖ 
Herzkammern  von  Wichtigkeit.  Erstere  erhallei 
das  Blut  von  den  Venen,  und  leiten  es  in  die  Ven 
trikel.  Denkt  man  sich  die  Atrien  fehlend,  f» 
würde  das  Venenblut  nur  mit  schwacher  Trieb 
kraft  unmittelbar  in  die  Ventrikel  einströmen 
demnach  der  Zweck  verfehlt  werden,  die  Her/, 
kammern  rasch  anzufüllen.  Um  diesen  Mangel  ai 
Geschwindigkeit  zu  ersetzen,  sind  die  Atria  gleich 
sam  dazwischen  geschoben,  und  verstärken  durd 
ihre  Wirksamkeit  den  Lauf  und  das  EinstrÖmei 
des  Bluts  in  die  Ventrikel.  Man  sieht  demnacl 
mit  Recht  die  Atrien  blos  als  Erweiterungen  dei 
Venen  an,  die  nur  die  Verrichtung  über  sich  ge 
nommen  haben,  die  Geschwindigkeit  des  Blutlauf 
örtlich  zu  erhöhen,  ohne  übrigens  einen  Einfhis, 
auf  die  allgemeine  Cirkulation  auszuüben,  indei 
diese  von  der  Wirksamkeit  beider  Herzkamnieri 
und  der  Schlagadern  allein  abhängig  ist. 

§.   193. 

Die  Gejäsie   des  Herzens. 

Es  sind  die  Gefässe  desselben  doppelt.  Einig 
gehören  zum  Blutumlaufe,  als:  die  Art.  pulmonali 
und  Aorta,  die  Venae  cavae  und  pulmonales j  ar 
dere  sind  dem  Herzen  eigenthümlich,  und  diene 
zur  Ernährung  desselben.  Von  diesen  ist  allei 
die  Rede. 

I.  Arteriae  coronariae.    Sie  liegen  an  der  auf 
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weiidiflrcn  Fläche   des  Herzens,    unter   der   äusseru 

Haut  des*elben.     Es  sind  awei  Arterien,   die  beide 

ihren  Ursprung  aus   der  Aorta  nehmen,    und  sich 

ihre  ersten  Zweige  darstellen ,  so  wie  jene  aus. 

..^.u  Ventriculus  aorticus  hervorgegangen  ist.     Die 

beiden    OeAfnunjen     dieser    Arterien     zeigen    sicJi 

uh  über  den  Valvnlis  semilunaribus.     Eine  jede 

l;igader  entspricht  in   der  Ausbreitung  so  ziern- 

lita  einer  einzelnen  Kammer. 

a)  Arteria  coronaria  dextra  s.  anterior  liegt  zu- 
zwischen    dem  Anfange    der  Art.    pulmonalis 
und  der  Auricula  dextra.      Sie  entspringt  von  dem 
-vordem   Theile   des  Unifangs   der  Aorta,    umgiebt 
''■  ■  Grundfläche  des  Herzens  zwischen  dem  rechten 
iiim  und  Ventrikel    nach  vorn   und  rechts,    ge- 
^t  dann  auf  der  ebenen  Fläche   des  Herzens  in 
«lie  furche,  die  beide  Ventrikel  scheidet,  und  gehl 
en    die    Spitze    desselben    hinab.        Auf   diesem 
.  i  (."^e   giebt  sie  Aesle   an   die  Vena   cava  superior 
und  das  Atrium  dextnim,     au  den  Anfang  der  Ar- 
;a  pulmonalis  und  aorla,  und  viele  k  i\e  in  die 
stanz  des  Herzeus  selbst.     Das  Ende  dieser  Ar- 
e  zerspaltet   sich   in   mehrere  Zweige,    die  mit 
1    folgenden  anastomosiren.      Sie   verbreitet  sich 
vorzüglich  am  rechten  Herzen. 

ii)  Arteria  coronaria  sinistra  s.  posterior  ent- 
springt von  der  hintern  Seite  der  Aorta,  zwiscJieu 
ihr  u;id  der  Lungenpulsader,  liegt  zwischen  der 
Art.   pulmonalis  und  der  Auricula  poöterior,    und 
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«paltet  sich  gemeiniglich  in  zwei  Aeste.  Der  eine, 
Ramus  anterior,  geht  aiif  der  gewölbten  Fläche 
des  Herzens  in  der  Vertiefung,  welche  beide  Herz- 
kammern trennt,  bis  zur  Spitze  hin,  giebt  der 
Aorta  und  Art.  pulmonalis,  ferner  der  Substanz 
des  Herzens  Aeste,  und  anastomosirt  mit  der  dex- 
tra.  Der  andere,  Ramus  circumflexüs ,  liegt  zwi- 
schen dem  Atrium  und  Ventriculus  sinister,  um- 
giebt  den  ganzen  Umfang  der  linken  Kammer  wie 
ein  Kranz,  läuft  auf  dem  untern  Theil  der  hintern 
Fläche  fort,  giebt  diesen  Theilen  Zweige,  und  ver- 
bindet sich  zuletzt  mit  der  Art.  coronaria  dextrai 
Sie  gehört  besonders  für  das  linke  Herz. 

II.  Venae.  Sie  führen  das  Blut  ins  Atrium 
dextrum  zurück.  Fast  alle  kleinen  Venen,  diejeni- 
gen ausgenommen,  welche  vom  Atrium  und  Ven- 
triculus dexter  kommen,  und  sich  einzeln  ins  Atri- 
um dextrum  ergiessen,  sammeln  sich  in  zwei  gro- 
sse Stämme. 

a)  Vena  coronaria  major,  Sie  entspringt  aus 
dem  Zn -f  mmenfluss  mehrerer  kleiner  Venen  an 
der  Spitze,  und  auf  der  erhabenen  Fläche  des 
Herzens,  liegt  in  der  Vertiefung  zwischen  beiden 
Herzkammern,  läuft  zur  Grenze  des  Atrium  poste- 
rius zwischen  demselben  und  dem  Ventriculus  aor- 
ticus,  bis  in  die  Gegend  des  Septum  atriorum. 
Auf  diesem  W^ege  nimmt  sie  alle  Venen  des  Ven- 
triculus und  des  Atrium  sinislrum  auf,  und  öffnet 
sich  durch  das  Loch,    welches   durch  die  Valvula 
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Tbebesii  bedeckt  wird,    und  bei  der  Beschreibung 
des  Atrium  dextrum  schon  anjeereben  ist. 

b)  Vena  coronaria  minor  liegt  auf  der  ebenea 
i lache  des  Herzens,  kommt  von  der  Spitze  dessel- 
ben her,  geht  zwischen  dem  Ventriculus  und  dem 
Atrium  dextrum  fort,  und  ergiesst  sich  gleichfalls 
ia  die  Mündung:  der  Vena  maffna. 

III.  Vasa  lymphatica.  Das  Herz  hat  viele 
absorbireude  Gefässe,  die  sich  nach  dem  Laufe 
der  Arterien  richten,  und  in  zwei  Hauptstämme 
zusammentreten.  Ein  jeder  liegt  neben  einer 
Schlagader.  Der  rechte  Stamm  geht  über  die  vor- 
dere Fläche  des  Bogens  der  Aorta,  und  endigt  sich 
iu  einer  Bronchialdrüse.  Der  linke  Stamm  läuft 
unter  der  Art.  pulmonalis  weg,  bis  er  zu  ihrer 
Zerspaltung  kommt,  und  verliert  sich  auch  in  ei- 
ne Bronchialdrüse,  Hier  vereinigen  sich  die  ab- 
»orbirenden  Gefässe  des  Herzens  mit  denen  der 
Lungen. 

§.    194. 

Die  Nerven  des  Herzens  <). 

Mehrere  Nerven,  namentlich  der  Nervus  va- 
gus  und   sympathicus   maximus,    geben  für   dieses 


7)  Haller  de  nervis  cordis  latcris  sinistri  in  nov.  Com- 
ment.  Gott.  Tom.  II.  j  Neubauer  de  nervis  cardiacii; 
Andersch  de  nervi;*  cardiacis;  Scabpa  lab.  ncurolog. 
tab.  6.;    Journal  der  Erfindungen.  Nr.  1.  7.  13.  15. 
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Organ  ihre  Aeste,  die  sich  an  den  grossen  Blutge- 
fässen sammeln,  und  viele  Verflechtungen  machen, 
denen  man  den  Namen  Plexus  cardiacus  beilegt. 
Alle  Nervenäste,  die  für  das  Herz  bestimmt  sind, 
hegleiten  nicht  blos  die  Gefasse,  sondern  dringen 
mit  denselben  in  die  Substanz  des  Fleisches  ein, 
und  verzweigen  sich  so,  wie  die  Nerven  es  an  an* 
dern  Muskeln  thun  »).     (§.  335.  346.)- 


§.   195. 

D-er  Zustand  des  Herzens  vor  und  nach  der  Gebu 


3 


Da  im  Foetus  weg^en  Mangels  des  Athemholens 
der  freie  Lauf  des  Bluts  durch  die  Lungen  nicht 
statt  findet,  so  bemerken  wir  an  dem  Herzen  ei- 
genthümliche  Vorrichtungen,  welche  die  Cirkula- 
tion  unabhänsris:  von  den  Lung^en  unterhalten.  Zu- 
erst  finden  wir  im  Allgemeinen,  dass  das  Herz, 
mit  dem  ganzen  Körper  verglichen,  überwiegend 
grösser  ist,  als  im  Erwachsenen,  aber  seine  ein- 
y;elnen  Theile,  besonders  in  den  frühern  Monaten, 
noch  nicht  im  gehörigen  Verhältnisse  zu  einander 
stehen  '•^).  Je  jünger  der  Foetus ,  desto  ausgedehn- 
ter die  beiden  Atria,  das  rechte  fast  noch  mehr 
als  das  linke,  und  beide  bedecken  die  Basis  des 
Herzens  und   die   Lungen}     der  rechte   Ventrikel 


8)  LrcAK  observationes   anatomicac  circa   nervös    arte- 
rias  adeuntes.     F.  M.  1810.  4. 

9)  J.  F.  Meckel.  Archiv  für  die  Physiologie.    Tom.  II. 
Hft.  3.  p.  402. 
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pT-scheint  am  unvollkommensten,  klein,  nnd  in 
riera  Fleische  hart.  Der  linke  hin^e^en  ist  mehr 
entwickelt.  Diese  Verschiedenheit  hängt  vom  Blat- 
umlaufe  ab.  Uebrijens  ist  der  Bau  der  Theile 
schon  deutlich  in  die  Augen  fallend.  Die  Vorrich- 
tungen, -welche  die  Cirkulation  im  Foetus  unter- 
stützen,  finden  wir  allein  in  den  Atriis.  Sie  sind: 
die  Valvula  Eustachi!,  nnd  das  Foramen  ovale» 
denn  der  Ductus  arteriosus  Botalli  gehört  %wt 
liansrenschlayader. 

Die  Valvula  Eustachii^^)  liegt  an  der  Mün- 
'dong  der  untern  Hohlader.  Sie  ist  halbmondför- 
liiig,  in  der  Mitte  am  breitesten,  an  den  Enden 
verschmälert,  von  denen  das  eine  sich  zum  Ringe 
erstreckt,  das  andere  an  die  Vena  cava  grenzt. 
Der  Rand  ist  ausgeschweift,  und  aufwärts  gekehrt; 
die  vordere  Fläche  sieht  nach  dem  Ostium  veno- 
sum  hin ,  die  hintere  nach  der  Oeffnun<r  der  Vene. 
Sie  entsteht  aus  einer  Duplikatur  der  Membran 
des  Hohlvenensacks  und  der  Vene.  Im  Foetus  ist 
iie  vollständig  da,  im  Erwachsenen  hingegen  klei- 


10)    J.  Fr.  LoBSTEm  diss.  de  valvula  Eastachii.   Argent 
1771.  4. 

H.  P.  Leveliwg   de  vaWula  Eustachi!  et  foramine 
ovali.  Anglipolt  1780. 

G.  F.  WoLFF  in  nov.  CommenL  petrop.  T.  XX. 

Haller  de  valvula  Eastachii  ia  diss.  anat  Ton. 
II.  p.  189. 
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ner,  oft  durchlöchert  *i),  bisweilen  fehlt  sie  ganz, 
bisweilen  ist  sie  sehr  gross  geblieben ,  das  Foramen 
ovale  mochte  offen  oder  verschlossen  seyn. 

Das  Foramen  ovale.  Da,  wo  im  Erwachsenen 
die  Fossa  ovalis  erscheint,  zeifft  sich  im  Foetus 
eine  merkwürdige  Abweichung.  Die  Membran, 
welche  den  Boden  der  Grube  ausfüllt,  liegt  nicht 
allenthalben  fest  an,  sondern  ist  nach  oben  von 
id«m  Isthmus  getrennt.  Sie  stellt  sich  demnach 
als  eine  häutige,  halbmondförmige  Klappe,  Valvula 
foraminis  ovalis  ^^),  dar,  welche  ein  Loch,  das 
Foraraen  ovale  genannt,  in  der  Scheidewand  der 
Atria  verschliesst.  Sie  wird  von  einer  Duplika- 
i^r  der  Haut  beider  Venensäeke  gebildet,  ent- 
hält nur  einige  Gefässe  zwischen  sich,  und  ist  da- 
her durchsichtig.  JVach  unten  hängt  sie  am  Ringe 
fest,  nach  oben  hat  sie  einen  ausgeschweiften  freien 
Rand,  der  das  Foramen  ovale  bedeckt.  Durch  die- 
ses Loch  läuft  ein  Theil  des  Bluts  im  ungebornen 
Kinde  aus  dem  rechten  Herzen  ins  linke. 

Je  jünger  der  Foetus  ist,  desto  grösser  sind 
die  beiden  Atria,  desto  ausgedehnter  die  Valvula j 
Eustachii,    desto   weiter  das  Foramen  ovale,    und 

.  11)    Bbbndei.  de  valv.  Eust.  in  Hallebi   diss.  anat.   T.| 
II.  pag.  171. 

12)    RoEDERER  de  foetu   perfecto,    fig.  4.  (H,)  vom  sinusj 
dexter  zu  sehen,  fig.  5.  (H.)  vom  sinus  sinister  her. 
Ch.  J.  Tbe-w  von  einigen  Verschiedenheiten  vor  und 
nach  der  Geburt,  tab.  1.  fig.  20.,  und  mehrere  andere.. 
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seine  Klappe  sehr  undeutlich.  Je  näher  der  Ge- 
burt, desto  mehr  treten  die  Atria  in  das  gehörig 
\'erhältniss  zu  den  Ventrikeln,  das  Foramen  ovale 
ist  beträchtlich  kleiner,  und  die  Klappe  so  entwik- 
kelt,  dass  nur  nach  oben  einige  Oeffnung  übrig 
bleibt  Nach  der  Geburt  wird  durch  den  verän- 
derten Blutumlauf  das  Foramen  ovale  in  den  mei- 
sten Fällen  völlig'  geschlossen,  die  Valvula  Eusta- 
chii  nimmt  ab,  und  wird  löcherig,  und  die  beiden 
Atria  erlangen  einen  gleichen  Umfang. 
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Dritter  Abschnitt. 

Von   den   Resplratiunsorgaücln. 
Erstes  Kapitel. 

Der  Kehlkopf,  Larynx  13). 

§.   196. 
Der  Kehlkopf  überhaupt. 

jLFas  ganze  Respirationswerkzeug-  zerfallt  in  drei 
Theile,  nämlich  in  den  Kehlkopf,  die  Luftröhre, 
und  die  Lungen. 

Der   Kehlkopf,    Larynz,    macht   den   Anfang 

13)    Fabricius  ab  Aquapendente   de   lar^'nge   vocis   in- 
strumento.     Francof.  1614.  fol. 

J.  G.  RüNGE  de  voce  ejusque  orgaiiis.  L.  B.  1753.  4.« 

J.  M.  Busch  de  tnechanismo  organi  vociä ,    hiijus- 
que  functione.    Groning.  1770.  4. 

Halle«  elem.  phys.  T.  III.  p.  366. 

SöMMERRiNG  Abbildungen  des  menschlichen  Organs 
des  Geschmacks  u.  der  Stimme.  I'rkf.  a.  M.  1806.  fol. 
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dieser  Theile,  und  liegt  oben  am  Halse.     Er  grenzt  ,^^f  ^^ 
nach  oben  an  das  Zungenbein  und  die  Zunge,  und^^^^^^,^^^ 
Jiäiigt  dadurch  mit  den  Faucibus  zusammen j     nach^J^^^  ^'^ 
hinten  wird  er  vom  Schlünde  umfasstj  nach  unten 
verbindet   er  sich   mit   der  Luftröhre;    nach   vorn 
wird  er  etwas  von  der  Glandula  thyreoidea  bedeckt. 
Zu  beiden   Seiten   hat    er    die  Arteriae   carotides. 
Ja'  ist  aus  Knorpeln,  Häuten,  nnd  Bändern  zusam- 
mengesetzt, und  mehrere  Muskeln,  die  sich  daran 
befestigen,      können     ihn     mannigfaltig     bewegen. 
Durch  dieses  Zusammentreten  der  verschiedenarti- 
gen Theile   entsteht  eine  Höhle,    Cavum  laryngis, 
hs  sind  folgende  Knorpel  vorhanden;  der  Cartilago 
"",  reoidea,    cricoidea,    zwei  arytaeuoideae,    zwei 
uforinianae,  und  die  Epiglottis. 

§.  197. 

Der  Schildknorpelf  Cartilago  thyreoidea. 

Kr  ist  von  allen  der  grösste,  grenzt  nach  oben  j««..  ..^^/J< 
an  das  Zungenbein ,  nach  unten  an  die  Cartil.  cri-  ^'"  *"*"  ' 
coidea,  und  wird  oberwärts  von  der  Epiglottis 
bedeckt  Er  besteht  aus  zwei  fast  viereckigen 
Stücken,  die  nach  vorn  zusammentreten,  und  ei- 
nen Winkel  bilden,  der  im  männlichen  Körper 
mehr  hervorsteht,  im  weiblichen  aber  schwächer 
ist.  Die  äussere  Fläche  erscheint  etwas  erhaben, 
id  dient  zur  Anlage  einiger  Muskeln;  die  innere 
iat  etwas  ausgeschweift,  umfasst  mehrere  andere 
Knorpel,    und  bildet  einen  Theil   der  Ilölile  des 
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Kehlkopfs,  — -i      Der  obere  Rand  ist  da,    wo   die 
beiden  Stücke  an  einander  stossen,  tief  ausgeschnit- 
ten, übrigens  gekrümmt,  und  läuft  nach  hinten  in 
einen  aufsteigenden  Fortsatz,  Cornu  superiuSf  aus. 
Durch   diesen  Rand   geschieht  die  Verbindung  mit 
dem  Zungenbein.      Es   geht  nämlich  von  dem  mit- 
lern Theil   des  Randes  ein  breites  Band  zur  Basis 
des   Zungenbeins,      Lig.    hyothyreoideum   medium^ 
wodurch  beide  Theile  zusammen  gehalten  werden. 
Zur  Seite  findet  man  ein  anderes,  doppeltes,  rundes 
Band,  Lig.  hyothyreoideum  laterale,  das  vom  Cor- 
nn    superius    des    Schildknorpels    entspringt,     und 
aufwärts    geliend  sich   mit    dem  Cornu  majus   des 
Zungenbeins  vereinigt,    und  worin   bisweilen   eia 
kleiner  Knorpel  steckt.     Zwischen   diesen  Bändern 
wird  auf  jeder  Seite  der  übrige  Raum  durch  eine 
Haut  zugeschlossen,     die   man   als  eine  Membrana 
obturatoria  ansehen  kann,    und  nichts  Anderes  ist, 
als   die  Schleimhaut,    welche  vom  Rachen  in    den« 
Kehlkopf  hinabgeht.  —     Der  untere  Rand,   gleich- 
falls etwas  ausgeschweift,  sieht  gegen  die  Cartilago 
cricoidea   hin,     und    endigt   sich    nach    hinten   mit: 
einem    hinabsteigenden    Fortsatz,     Cornu    inferius» 
Die  Verbinduns:  zwischen  beiden  in  der  Mitte  ffe- 
schiebt    durch   das   Lig^   cricothj  reoideum   medium  ^ 
8.  conoideum,     das   beide  Knorpel  stark  zusammen 
hält,    aber  lang  genug  ist,    um   an   den   Hörnern  j 
die  Beweffung-  nicht  zu  hindern.      Die  beiden  Cor- 
nua   inferiora   besitzen   kleine  Gelenkflächen,    und 
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werden  mit  gleichen  Flächen  auf  der  Cartila^o 
cricoidea  durch  zwei  Kapselbändcr,  Lig<  cricothy- 
reoidea  lateralia  verbunden.  —  Der  hintere  Rand 
ist  ^latt,  und  wird  vom  mitlern  Constrictor  pha- 
rjug^Is  bedeckt. 

§.   198. 

Her  Kingknorpel t   Cartilago  cricoidea  s.  annularls. 

Er  liegt  zwischen  der  Oart  thyreoidea,  und 
dem  Anfange  der  Luftröhre}  nach  hinten  grenzt 
er  aufwärts  an  die  Cartil.  arytaenoideae.  Er  ist 
A'orn  rund,  hinten  erhebt  er  sich  aber  in  die  Höhe. 
Man  unterscheidet  an  ihm  den  vordem  Bogen,  und 
die  hintere  Wand.  Jener  ist  dick,  gewölbt,  bil- 
det nach  unten  den  Kehlkopf  völlig,  und  wird 
allrnälig  höher,  je  weiter  er  nach  hinten  kommt. 
Die  hintere  Wand  ist  gegen  den  Schlund  gekehrt, 
höher,  und  wird  von  der  Cart.  thyreoidea  seit-i 
wärJs  umfasst.  In  ihrer  Mitte  steht  eine  kleine 
Erhabenheit  her^'or,  durch  welche  die  hintere  Flä- 
che in  zwei  ausgehöhlte  Theile  zerfallt  Die  vor- 
dere Fläche  dieser  Wand  ist  schwach  ausorehöhlt. 
Auf  dem  obern  Rande  der  hintern  Wand  befinden 
sich  zwei  Gelenkflächen  zur  Aufnahme  der  Cart. 
arytaenoideae,  und  neben  denselben  zwei  an- 
dere, zur  Anlage  der  nntern  Hörner  der  Cart. 
thyreoidea.  Es  verbindet  sich  dieser  Knorpel  nach 
oben  mit  dem  Schildknorpel  durch  die  schon  an- 
gegebenen Bänder,    und  mit  den  Cartil.  arytaenoi- 
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deis  durch  Kapselbänderj  nach  unten  hängt  er  mit 
dem  Anfang  der  Luftröhre  durch  ein  starkes  Band, 
Lig,  cricotracheale  t  zusammen. 

§.  199. 

Die  giessleckenförmigen  Knorpel^    Cartilagines  arytaenoi- 

deae  s.   guttales. 

Es  sind  derselben  zwei,  und  pyramidalisch 
geformt.  Die  Basis  ist  ausgehöhlt,  und  ruht  auf 
der  obern  Gelenkfläche  der  Cart.  cricoideaj  beide 
Theile  werden  vom  Lig,  cricoarytaenoideum  als 
Gelenkkapsel  umgeben,  so  dass  die  Cart.  arytae- 
noideae  darauf  beweglich  sind.  Von  dieser  Grund- 
fläche steigt  jeder  Knorpel  etwas  gebogen  aufwärts, 
und  endigt  sich  zuletzt  mit  einer  stumpfen,  etwas 
rückwärts  liegenden  Spitze.  Die  hintere  Fläche 
ist  mehr  ausgehöhlt}  die  vordere  gewölbt}  die 
Seitenfläche  ist  gerade,  uxid  beide  Knorpel  stossen 
dadurch  an  einander.  Auf  der  stumpfen  Spitze  ei- 
nes jeden  Knorpels  sitzt  noch  ein  kleiner,  Card- 
lago  santoriniana.  Er  ist  rundlich,  mit  jener 
Spitze  durch  Bänder  beweglich  verbunden,  und 
krümmt  sich  rückwärts  gegen  den  Schlund. 

§.  200. 
Der  Kehldeckel ,  Epiglottis. 

Er  deckt  den  obern  Theil  der  Höhle  des  KehK 
kopfs,  steht  aber  in  ruhiger  Lage  desselben  melir 
aufwärts.     Seine  obere,  nach  der  Zunge  hinsehende 
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Fläche  ist  erhaben ,  die  untere  eben  so  ausgehöhlt. 
Oie  Seitenränder  treten  gekrümmt  aufwärts,  und 
/^erlaufen  sich  in  eine  abgerundete  und  aufwärts- 
;ebogene  Spitze.  Man  bemerkt  auf  diesem  Theile 
ijine  Menge  Locher,  besonders  auf  der  untern  Flä- 
ilte, 'welche  OefFnungen  von  Schleimbehältern  sind. 
>er  Kehldeckel  nähert  sich  der  hintern  Fläche  der 
jart  thyreoidea,  wird  schmäler,  und  befestigt  sich 
^ben  an  die  Cartilago   thyreoidea   mit  zwei   festen  ,^ 

'^^ndern,     Lig.  thyreoepiglottica.       Ebenfalls   kom-^^2^^]5^^^ 
einige    häutige   Fortsätze  von    der  Basis    dest*-V^/^^ 
^^enbeins,     Lig.   hyoepiglottica^     zu   der   obem 
he    des    Kehldeckels,     wodurch    beide    Theile 
erijunden  sind. 

Die  Funktion  der  Epiglottis  ist  doppelter  Art. 

nützt  beim  Niederschlucken,     indem   sie   sich 

lend   dieser  Handlung   senkt,     die   Stimmritze 

.t,    und   gleichsam   eine  Bi'ücke   macht,     über 

he    der    Bissen    in    den   Pharynx    hinabgleitet. 

trägt  zur  Erzeugung  der  Töne  bei,  indem  die- 

■Iben    nach   ihrem   jedesmaligen  Stande    bald   als 

ohe  bald  als  tiefe  gebildet  werden. 

§.   201. 
Die  Höhle  des  Kehlkopfs ^  und  ihre  Schleimhaut. 

dn  Alle  angegebenen  Knorpel  bilden  im  Kehlkopf 
j  Höhle,  Cavum  laryngis.  Diese  hängt  nach 
1^  mit  der  Mund-  und  Nasenhöhle  zusainnion, 
lUi  unten  ^eht  sie  in  die  Höhle  der  Lufuühre 
Th.  IT.  4 
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über.  In  derselben  xei^t  sich  auf  jeder  Seile  eii 
doppeltes  Band,  das  von  hinten  nach  vorn  läuft 
Das  obere  heisst  Ligamentum  thyreoarytaenoideun 
superiuSf  entsteht  vom  mittlem  Theil«  der  Cart 
arytaenoidea^,  geht  nach  vorn^  und  setzt  sich  ir 
dem  Winkel  der  CartiK  thyreoidea  fest.  Untei 
ihm  befindet  sich  das  andere,  w^it  dickere,  au) 
deutlichen  Fasern  ^bildete  Ligamentum  thyreoa< 
i^ ,/  C^^^x^^r^^ytuenoideum  inferius ,  das  von  dem  untern  Theih 
der  Cartil.  arjtaeneidea  entspringt,  gleichfalls  nacl: 
vorn  geht,  und  sich  auch  in  dem  Winkel  untei 
dem  vorigen  befestigt.  Dieses  untere  Band  fassl 
von  beiden  Seiten  ein«  Spalte  zwischen  sich,  die, 
W^enn  sie  aus  einander  gezogen  wird,  einem  gleich- 
schenkligen Triangel  ähnelt,  dessen  Grundfläche 
nach  hinten  steht,  die  Spitze  sich  aber  an  dei 
€art.  Ihyreoidea  «ndigt.  Man  nennt  diese  Spaltf 
Glottis  s.  Rima  glottidis,  die  Stimmritze.  Zwi 
sehen  beiden  Bändern  auf  einer  jeden  Seite  lieg 
.,ft^^\ T'-'-f/^-ehie  starke  Vertiefung,  Ventriculus  Morgagni'^  dl 
'^'  sich  in  der  Länge  von  vorn  nach  hinten  erstrecki 

Hier  befinden  sich  eine  Menge  Schleimhohlen,  di 
Schleim  hergeben,  um  die  Ligamente  anzufeuchter 
Die  innere  Oberfläche  des  Kehlkopfs  wird  vo 
einer  Schleimhaut  überzogen,    die   durch  Zellgci 
webe   ah    die   Knorpel    geheftet,     und   eine   wahr! 
Fortsetzung    der   Schleimhaut   des    Rachens,     ^^■■ 
der  Zunge  ist.     Sie  läuft  nämlich  von  der  Zungec 
Wurzel  zur  obern  Fläche  der  Epiglottis.      Bei  dk  j 
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f. 


«em  Uebergange  macht  sie   eine  Falte,    Ligameri'  ^-Jf^^lTv^'* 
tum  glossoepiglotticum ,  neben  welchem  sich  zu  bei-   yA>Jf^r^^ 
den   Seiten  eine   flache   Vertiefung   befindet       Sie 
wickelt   nun   die   Epiglottis   völlig   ein,     und   geht 
tlieils  von  der  untern  Fläche  derselben  in  die  Höhle 
des  Kehlkopfs  hinab,    theils  ei^streckt  sie  sich  seit- 
wärts  bis  an  die  Cartil.  arytaeuoideae,    und  läuft 
dann  auch   in   die  Hohle.       Indem   sie   die   Cartil. 
arytaenoideae  berührt,    wird  gleichfalls  eine  Falte 
zwischen  der  Epiglottis  und   diesen  Knorpeln   her- 
vorgebracht,     Ligamentum     aryepiglotticum. ,      in 
welchem  man  einen  kleinen  Knorpel  antrifft,       So.^fe^  S ß^i 
geht  sie  nun  in  die  Tiefe  der  Höhle  hinab,   über-x.^ 
xieht   die   Lig.    thyreoarytaenoidea,    senkt  sich   in 
die  Veutriculi  Morgagni,  bedeckt  die  innere  Ober- 
fliclie   aller   Knorpel,    und   kommt   aur  LiUftrÖhre. 
ist  wie  in   der  Mundiiöhle  voll  Schleimdrüsen 
l    Blutgefässe,     aber    blasser    von    Farbe,      und 
vX  einen  mehr  glutinösen  Schleim  ab.     Auch  die 
hl    der    in   sie   übergehenden   Nerven    ist    nicht 
ringe;     daher    eine    grosse   Empfindlichkeit  und 
»bilität  gegen  äussere  Reize,    indem  sie  nur  die 
i.mwirkung  einer  reinen  Luft  ruhig  erträgt. 

§.   202. 

Die  MiLskeln  des  Kehlkopfs. 

Ausser  den  oben  angeführten  Muskeln  (§.  178.), 
uie  das  Zungenbein  und  den  Kehlkopf  nach  allge- 
iiif-infMi  Richtungen  bewegen,  besitzt  derselbe  noch 
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eigenthmnliche,  die  auf  die  verschiedene  Stellung 
der  Knorpel  Einfluss  haben. 

-^  M.  hyothyreoidei.  Ein  jeder  entspringt  vom 
"Vttltern  Rande  des  Zungenbeins  theils  von  der  Ba- 
•^,'  theils  vom  Cornu  majus,  geht  hinab,  und  be- 
festigt  sich  an  den  mittlem  Theil  der  Cartil.  thy- 
reoidea.  Er  kann  das  Zungenbein  herab,  oder 
den  Kehlkopf  zu  ihm  hinaufziehen,  was  wohl  der 
häufigere  Fall  ist. 

-•i-iii  Jd,  cricothyreoidei.  Ein  jeder  entspringt  vom 
ßosren  der  Cartil.  cricoidea,  läuft  aufwärts  und 
nach  aussen,  und  setzt  sich  an  dem  untern  Rand 
der  Cart.  thyreoidea  fest.  Er  bringt  beide  Kno** 
pel  an  einander;  er  kann  aber  vielleicht  auch  die 
Seitenhälften  der  Cart.  thyreoidea  seitwärts  nach 
aussen  ziehen,  und  dadurch  die  Stimmritze  er- 
weitern. 

M.  thyreoarytaenoidei.  Sie  entspringen  zu 
beiden  Seiten  von  der  hintern  Fläche  der  Cartil. 
thyreoidea,  nahe  am  Winkel  derselben,  und  ge- 
hen an  der  äussern  Seite  des  Ventriculus  aufwärts 
zur  untern  Fläche  der  Cartil.  arytaenoideae. 
Sie  ziehen  diese  Knorpel  nach  vorn,  erschlaffen, 
die  Ligamente  der  Glottis,  und  pressen  zugleicij 
die  Ventriculi,  um  den  Schleim  herauszutreiben. 

M,  cricoarytaenoidei  postici.  Ein  jeder  en 
steht  auf  der  äussern  Fläche  der  hintern  Wanf 
der  Cart.  cricoidea,  steigt  schräg  aufwärts,  unfl 
setzt  sich  an  der  Cart.   arytaenoidea   fest.       Beid< 
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cn( fernen  die  Knorpel  von  einander,    und  erwei- 
Itru  die  Glottis. 

M.  cricoarytaenoidei   laterales.       Sie   sind   mit 

thyreoarytaeuoideis    verbunden,      entspringen 

jeder  Seite   vom   vordem  Bohren    der  Cart.  cri- 

lea,    und  endigen  sich  an   der  Cart.  arytaenoi- 

Sie   ziehen    dieselben  nach  aussen,    und   ei*- 

wtilern  die  Glottis. 

M.  arytaenoidei  obliqui  und  transversus.      Das     .  /t^/-«^**- 

-kelfleisch,    ■welches  sich    hinten   zwischen   bei- 

Cart.    arytaenoideis    befindet,     hat    in    seinem 

Lauf  mehrere  Richtungen.     Es  entspringt  von  dem 

a  Knorpel  und  geht  zum  andern  hin.       Einige 

rn  gehen  schräg  und  durchkreuzen  sich,  diese 

ut  man  obliqui,  andere  laufen  quer  als  ti^ansver- 

iu«.     Der  ganze  Muskel  dient  daz^n,  die  Knorpel  an 

einander  zu  rücken,  und  die  Glottis  zu  verengen. 

ßl.    thyreoepiglottici.       Sie   entstehen   von    der    r^^^Xf^^ 
liatern  Fläche  des  Schildkuorpels,  hängen  mit  den 
eoarytaenoideis  et^vas  zusammen,    und  befesti- 
sich  an  die  Seiteuwand   de«  Kehldeckels.      Sie 
'leu  letzteren  niederziehen. 

§.  203. 

Gejäste  und  Nerven  det  Kehlkopf*. 

Es  erhält   der  Kehlkopf   vier   Arterien  ^    zwei    .     .j^,^*. 

iigeae  supariores,  die  aus  der  thyreoidea  supe-  »^  '^2iTj^ 

•   AU  beiden  Seiten  entspringen,  und  zwei  lar}u-.4.y-/A.y''^"^ 

^Sfff*  Y**''  '''^ 

'  u;   inferiores,     die   aus    der   Üiyrcoidea    iuferior  j^^^;.^  j. 
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herkommen.  Die  Venen  gehen  theils  zn  den  jugu- 
laribus  internis,  theils  zu  dem  Plexus  th5^reoideus. 
Dbenfalls  erhält  er  vier  grosse  ÜServenstämme^  die 
^j.  uj)  alle  aus  dem  Nervus  vagus  entspringen,  theils  ^ie 
•i^  •'^  y  laryngei  superiores,  theils  die  inferiores  oder  re- 
currentes. 

Der    Kehlkopf    hat    eine    dreifache    Funlition. 
a)  Die  eine  bezieht  sich  auf  das  Athmung-sgeschaft, 
indem  jener   die  Luft  frei  aus-  und  eingehen  lässt. 
Deshalb  ist  er  auch  ganz  tnorpelartig  gebaut,    da- 
mit er  nicht  zusaminengedrüclit,  und  der  Lauf  der 
Luft  nicht  in  ihm  gehemmt  werde,     b)  Die  andere 
Funktion   beruht  auf  dem  Erzeusren  der  Töne  und 
der  Stimme  überhaupt.       Der  Kehlkopf  ist  beweg- 
lich theils   im  Ganzen,    indem   er  auf-  und  nieder 
steigen  kann,  theils  im  Einzelnen,  indem  auch  die 
Knorpel  unter  sich  besonders  die  Cartil.  arytaenoi- 
deae  durch  ihre  einzelnen  Muskeln  nach  vorn  oder 
hinten  geschoben,  von  einander  entfernt,  oder  ein- 
ander so   nahe   gebracht  werden   können,     dass  sie 
sich  berühren.       Diese  verschiedenen  Bewegungen 
haben  nun  Einfluss  auf  die  Erweiterunsr  oder  Ver- 
engerung    der  Stimmritze,     und    die  Veränderung 
derselben   erzeugt   die  Mannigfaltigkeit   der  Töne 
c)  Die   dritte  Funktion   hat  Bezug  auf  das  Nieder 
schlucken.     Da  nämlich  der  Pharynx  sich  an  beide 
Seiten  des  Kehlkopfs  befestigt,     so  dient  ihm  letz 
terer  zu  einem  festen  Punkt,     gegen  welchen 
wirken  kann,    wenn  er  beim  Zusammenziehen  e! 
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nen  Bissen  hinabtreiben  will.  Diese  Verrictitunj 
^vird  durch  die  Beweglichkeit  des  Kehlkopfs  unter- 
sUitzt  Denn  so  wie  der  Mensch  niederschlucken 
will,  heben  sich  der  Kehlkopf  und  der  Schlund 
gleichzeitig  aufwärts,  letzterer  empfangt  den  Bis- 
len,  und  ersterer  bleibt  ein  fester  Punkt,  weshalb 
der  Bissen  in  die  Speiseröhre  übergeleitet  wird. 
Ist  die  Handlung  vollführt,  so  sinken  beide  gleich- 
zeitig wieder  hinab. 

§.   204. 

Zustand  des  Kehlkopfs  in   den  verschiedenen  Lebensaltern, 
und  in  beiden  Geschlechtern. 

Vor  der  Pubertät  findet  man  keinen  Unter- 
schied an  dem  Kehlkopfe  beider  Geschlechter;  der 
jiiännliche  ähneR  ganz  dem  weiblichen.  Aber  xon 
dieser  Periode  an,  weicht  ersterer  von  letzterem 
bedeutend  ab.  Sein  Umfang  im  männlichen  Kör- 
per ist  grösser,  er  ist  länger  und  breiter;  im  weib^ 
liehen  beträgt  er  obngefähr  zwei  Drittel  seines  Gan- 
I ,  oft  auch  nur  die  Hälfte.  Dieser  Unterschied 
i«t  von  der  Länge  des  Körpers  ganz  unabhängig, 
denn  ein  grosses  Frauenzimmer  hat  stets  einen 
kleinern  Kehlkopf,  als  der  kleinere  Mann.  Beim 
Manne  ragt  der  Winkel  am  Schildknorpel  stark 
her\'or,  bei  dem  andern  Geschlecht  ist  er  mehr 
stumpf,  und  wenig  sichtbar.  Der  Kehldeckel  ist 
bei  jenem  breiter,  höher  heraufsteigend,  und  dik- 
kerj    die  Glottis  weiter;    die  Carl,    arytaenoidcae 
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sind  höher,   und  deshalb  liegen  die  Ventriculi  tie- 
fer} die  Cart.  cricoidea  ist  geräumiger. 

Nach  der  volliocen  Entwiclielung:  findet  weiter 
keine  Veränderung  am  Kehlkopfe  statt,  als  nur, 
dass  im  höheren  Alter  die  Knorpel  sich  wohl  in 
Knochen  verwandeln,  und  zwar  oft  so  bestimmt, 
dass  wahre  Markzellen  gebildet  werden.  Der 
ICehldeckel  aber,  dessen  Struktur  überhaupt  mehr 
fibrös  erscheint,  ist  von  dieser  Umwandelung  aus- 
genommen. 

§.   205. 

Die  Schilddrüse,  Glandula  thyreoidea, 

Sie  liegt  an  dem  vordem  Theil  des  Halses, 
ruht  mit  ihrem  mittleren  Stücke  auf  der  Cartil. 
cricoidea,  und  den  oberen  Ringen  der  Luftröhre, 
und  erstreckt  sich  aufwärts  zu  beiden  Seiten  über 
die  Flächen  der  Cart.  thyreoidea.  Sie  wird  vor- 
wärts von  dem  Muse,  sternohyoideus,  sternothyre- 
oideus,  und  omohyoideus  bedeckt.  Mit  allen  Thei- 
len  hängt  sie  durch  Zellgewebe  zusammen.  Ihre 
Grösse  ist  unbestimmt}  im  erwachsenen  weiblichen 
Körper  ist  sie  überhaupt  grösser,  als  im  männli- 
chen} am  grössten  aber  im  ungebornen  Kinde  in 
Verhältniss  zu  dem  übrigen  Körper.  Ihre  Farbe 
ist  mehr  oder  wenip^er  dunkelroth.  Die  vordere 
Fläche  ist  erhaben,  die  hintere  ausgeschweift 
Sie  wird  gewissermaassen  in  zwei  Hälften ,  Cornua 
abgetheiltj  die  in  der  Mitte  zusammenstossen ,  uuv. 
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schmäler  erscheinen.  Von  diesem  mittlem  Theil 
ijt  ein  runder  Fortsatz  aufwärts,  Cornu  mediumy 
r  sich  an  den  untern  Rand  der  Cart  thyreoidea 
1  cfestigt,  oder  noch  höher  die  Basis  des  Zungen- 
beins erreicht.  Er  ist  mit  einem  dünnen,  unparen 
Muskel  bedeckt,  dessen  Fasern  bald  stärker  bald 
schwächer  sind.  Man  nennt  ihn  M.  azygos  glari' 
dulae  thyreoideae. 

Dieses  Organ  besteht  aus  einer  Menge  rundli- 
cher oder  unregelmässiger  Läppchen,  die  durch 
ein  weiches  Zellgewebe  zusammengehalten  werden, 
das  mit  vielen  Gefässen  durchwebt  ist  ^eim 
Durchschneiden  der  Substanz  und  des  Zellstoflfs 
quillt  eine  hellgelbliche  Feuchtigkeit  in  bald  grö- 
sserer bald  geringerer  Menge  hervor.  Eine  Höhle 
fmdet  man  im  Normalzustande  nicht.  Ausfiihrungs- 
nge  ^*)  sind  noch  nicht  entdeckt  worden,  und 
üaher  bleibt  ihre  Funktion  bis  jetzt  zweifelhaft. 
■*^Me  bekommt  die  Arteria  thyreoidea  superior  und 
ferior  von  beiden  Seiten.  Die  Venen,  welche 
auf  der  Oberfläche  der  Drüse  ein  grosses  Netz  bil- 
den, gehen  in  mehreren  Stämmen  zurück,  und  en- 
digen sich  theils  seitwärts  in  der  Vena  jugularis 
interna,  theils  abwärts  als  Vena  thyreoidea  descen- 
dens  in  dem  quer  liegenden  Theil  der  linken  Ju- 
gularvene.      Lymphgefässe  sind  in  starker  Anzahl 


14)    J.  A.   SrnMinTMÜLLER    über   die   Auslührungsgang« 
der  Schilddrüse.  Landihut  1801.  8. 
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ibt*!ianden,    und  Nerven  kommen  aus  dem  Nervus 
vaffus. 


Zweites  Kapitel. 

Die  Luftröhre   und   die   Lungen. 
§.  206. 

Die  Luftröhre  f   Arteria  atpera. 

Sie  nimmt  unter  der  Cart.  cricoidea  in  der 
Gegend  des  fünften  Halswirbels  ihren  Anfang,  mit 
•welcher  sie  durch  ein  festes  Band,  Ligam,  crico' 
tracheale,  verbunden  ist,  steigt  dann  am  Halse 
hinab,  und  bat  hinter  sich  die  Speiseröhre,  zur 
Seite  die  Arteriae  carotides.  Sie  tritt  nun  in  die 
Brusthöhle,  und  zwar  ins  Cavum  mediastini  po- 
sterioris,  wo  sie  gleichfalls  die  Speiseröhre  hinter 
sich ,  vor  sich  aber  den  Bogen  der  Aorta  hat.  Bis 
zu  dem  zweiten  oder  dritten  Brustwirbel  bleibt  sie 
einfach,  und  ungespalten,  und  diesen  runden,  fast 
cylindrischen  Kanal  nennt  man  Trachea.  An  der 
gedachten  Stelle  spaltet  sie  sich  in  zwei  Aeste, 
Bronchi,  die  beinahe  unter  einem  rechten  Winkel 
sich  von  einander  entfernen.  Der  rechte  Bronchus 
ist  kürzer  und  weiter,  der  linke  läng-er  und  en^er. 
Der  rechte  läuft  unter  dem  Bogen  der  Vena  azyga 
hinter  der  Vena  cava  descendens  zur  Lunge.  Der 
linke  geht  mehr  nach  hinten  gekrümmt  unter  dem 
Bogen  der  Aorta,    und  dann  vor  der  herabsteigen- 
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den  Aorta  zur  linken  Lun^e.  Ein  jeder  dringt  nun 
in  die  Substanz  der  Lunge  ein.  Auf  der  rechten 
Seite  zerfällt  der  Bronchus  in  drei  Aeste,  auf  der 
linken  in  zwei,  die  für  die  verschiedenen  Lappen 
der  Lunge  bestimmt  sind.  Diese  zerästeln  sich  in 
unzählige  Zweige ,  Bronchia  oder  Syringes  genannt, 
die  sich  durch  die  ganze  Substanz  der  Lunge  ver- 
breiten. 

Es    ist    die    Luftrohre    aus    knorpeligen   Rin- 
gen,   offenbar  dazu  bestimmt,    den  Weg  für  den 
Eintritt  der  Luft  in  die  Lunten  stets  offen  zu  erhal- 
ton,  und  aus  Fleischfasern,  und  Häuten  zusammen- 
gesetzt.     Die  knorpeligen,    sehr  elastischen  Ringe, 
Annuli  tracheae ,     deren  Zahl  sich    auf  siebenzehn 
bis  zwanzig   beläuft,    sind  nicht  vollkommen  rund 
und  geschlossen,    sondern    hinten,    wo  die  Speise- 
rohre auf  sie  stösst,    hören  sie  auf,   und  lassen  ei- 
nen   Zwischenraum    übrig.       Vorn    und    seitwärts 
sind  sie  gewölbt,    etwas  dicker  und   breiter,    und 
verlieren  sich  nach  hinten  in  zwei  schmälere  Spi- 
tzen.    An  mehreren  Stellen  verwachsen  auch  wohl 
!(  einzelne  Theile  derselben.     Die  Ringe  lassen  kleine 
Räume  zwischen  sich,    die  durch  fibröse  Membra- 
nen zugeschlossen  werden,  welche  die  Verbindunsr 
aller  Ringe   unterhalten,     und    die   Elasticität   der 
[   Luftröhre  befördern.     Daher  ziehen  sie  bei  grosser 
I;  Ausdehnung  der  Luftröhre  nach  der  Länge  dieselbe 
wieder  zusammen.     Ob  in  diesen  Membranen  auch 
rieischfasern  vorhanden  sind,     bleibt   zweifelhaft 
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Die  auswendige  Fläche  der  Luftröhre  ist  mit  dich- 
tem Zellgewebe  umgeben,  wodurch  sie  an  die  be- 
nachbarten Theile  angeheftet  wird.  Der  hintere, 
von  den  Ringen  übrig  gelassene  Raum  ist  durch 
eine  Haut  verschlossen.  Man  wird  bemerken, 
dass,  wenn  man  von  derselben  das  Zellgewebe 
"weggenommen  hat,  zuerst  sich  transversale  Fleisch- 
fasern zeigen,  die  von  einem  Ende  des  Ringes  quer 
nach  dem  andern  hinüberlaufen.  Unter  denselben, 
also  zwischen  den  Ouerfasern  und  der  Schleimhaut, 
erblickt  man   loujritudinale  Fleischfasern  ^    die  von 

o  7 

der  Cartilago  cricoidea  entspringen,  und  zugleich 
mit  den  Ouerfasern  in  die  Substanz  der  Lungen 
übergehen.  Nimmt  man  diese  Fasern  weg,  so 
kommt  die  Schleimhaut  zum  Vorschein.  Diese, 
unter  dem  Namen  Tunica  propria  der  Luftröhre 
überkleidet  die  innere  Wand  derselben,  und  ist 
eine  Fortsetzung  der  Haut  des  Kehlkopfs.  Sie  ist 
auf  eben  die  Weise  gebaut,  besitzt  eine  Menge 
Schleimdrüsen  und  aushauchender  Gefässe,  welche 
Feuchtigkeiten  liefern.  In  der  Gegend,  wo  sich 
die  Trachea  spaltet,  erscheint  sie  gefaltet,  und  be-  J 
sitzt  daselbst  die  meisten  Schleimdrüsen. 

Die  Bronchi,  auf  gleiche  Weise  wie  die  Tra- 
chea gebaut,  sind  nur  unregelmässiger.  Der  letzte 
Ring  der  Trachea  hat  drei  Bogen,  den  einen  nach 
der  rechten,  den  andern  nach  der  linken  Seite, 
den  dritten  in  der  Mitte  gerade  in  dem  Winl^pl» 
Die  Fieischfasern  an  den  Bronchis  liegen  seitwärif 
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und    nach   aussen,     die    knorpeligen    Ringe   mehr 
iidch  innen. 

Die  ernährenden  Gefässe  empfangt  die  Luft- 
röhre, bis  sie  in  die  Substanz  der  Lungen  tritt, 
tlieils  von  der  Art.  thyreoidea  inferior,  die  grosse 
Aeste  in  sie  übergehen  lässt,  welche  mit  denen 
des  Kehlkopfs  zusammenhängen;  theils  in  ihrem 
Laufe  aus  der  mammaria  interna,  und  der  Aorta 
selbst.  Die  Venen  gehen  in  gleichnamige  zurück. 
' ''  Nerven  erhält  die  Luftröhre  in  grosser  Anzahl, 
lÄie  alle  vom  Nervus  vagus  herkommen.  Der  obere 
^Thcil  empfängt  noch  Zweige  von  dem  Nervus  la- 
l^geus  superior,  der  mittlere  und  untere  vorzüg-- 
ÜCh  vom  Nervus  laryngeus  inferior. 
'•''  Die  absorbirenden  Gefässe  hängen  mit  denen, 
ilrelche  von  den  Lungen  herkommen,  zusammen. 

§.    207. 

Die  Lungen,  Pulmones. 

Die  beiden  Lungen  -werden  von  den  Saccis 
pleurae  aufgenommen,  und  hängen  durch  die  gro- 
ssen Blutgefässe  und  die  Luftröhre  mit  dem  übri- 
gen  Körper  zusammen.  Eine  jede  Lunge  füllt  ih- 
ren Sack  ffenau  aus,  indem  ihre  Oberfläche  die 
innere  der  Pleura  berührt;  sie  erstreckt  sich  so 
weit,  als  die  Brustsäcke  gehen,  und  nimmt  die 
Form  derselben  völlig  an.  Die  Oberfläche  der 
Lunge  ist  an  allen  Stellen  frei,  nur  nach  hinten 
und  unten  wird  sie  von  der  Brufilhaut  festgehalten. 
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Indem  nämlich  die  Pleura  von  den  grossen  Blutge- 
fässen zu  den  Lungen  hinläuft,  bildet  sie  nach  un- 
ten  eine  Duplikalur,    Ligamentum  pulmoniSf    die 
sich  von  den  grossen  Blutgefässen  bis  zum  Zwerch- 
fell hinab  erstreckt      Die  untere  Fläche  der  Lun- 
gen ist  breit  und  ausgeschweift >  sie  liegt  vorn  hö- 
her,   hinten  niedriger,    und  richtet  sich  nach  der 
Wölbung  des  Zwerchfellsv     Die  äussere  Fläche  ist 
den  Rippen  zugewendet,  und  gewölbt,  am  meisten 
nach  hinten}  die  innere,  dem  Herzbeutel  zugekehrte 
ist  ausgeschweift,    und  indem   die  äussere  und  in- 
nere Fläche  nach  vorn  zusammenstossen ,    entsteht 
an   den   Lungen   ein  scharfer   Rand;     nach   hinten 
hingegen   bilden   sie  einen  stumpfen  Rand.       Ober- 
wärts  endigen  sich  die  Lungen  mit  einem  stumpfen 
Kegel,    der  von   der   ersten  Rippe  umgeben  wird. 
Die  rechte  Lunge  ist  etwas   kürzer  als   die  linke,] 
wegen    der    hohem    Lage    des    Zwerchfells,     aberj 
auch    breiter;     die    linke    hingegen    etwas    länger, 
aber  schmäler,    weil   das  Herz   nach   dieser  Seite 
mehr  Raum  einnimmt.       Die  Farbe   der  gesunden 
liungen    ist    im    Erwachsenen    dunkelblau,     oder 
schwärzlich  grau  gesprenkelt;    mehr  weisslich  fin- 
det man  sie  an  denen,  welche  an  Verblutung  star- 
ben.    Sie  sind  beim  Anfühlen  weich ,  und  schwam- 
mig,   nehmen  nie  Fett  auf,    und  nirgend   bemerkt 
man  einige  Härte,  und  Knoten;  daher  ist  ihre  spe- 
cifische  Schwere  geringer  als  Wasser,    und  eine 
gesunde  Lunsre  schwimmt  auf  demselben. 
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[•99  Eine  jede  Lun«^  wii'd  durch  Einschnitte  ge- 
4rtfnnt>  diese,  Incisurae  inter  lobulares  ^  laufen 
schräg  von  hinten  abwärts.  An  der  rechten  be- 
finden sich  ^wohnlich  zwei,  an  der  linken  nur 
ein  Einschnitt.  Hiedurch  zerfällt  die  rechte  Lunge 
in  drei  Lappen,  Lobiy  die  linke  in  zwei.  Indessen 
erscheinen  auch  wohl  mehrere  Lappen ,  ohne  dass 
dieses  etwas  Pathologisches  andeutet.  Die  äussere 
Kaut  beffiebt  sich  nicht  allein  in  diese  Einschnitte 
hinein,  sondern  sie  geht  auch  zugleich  von  einem 
Lobus  zum  andern  fort,  und  bildet  dadurch  Baa- 
der,  Lig.  interlobularia,  wodurch  die  Lappen  zu- 
sammengehalten werden. 

§.  208. 

Der  Bau  der  Lungen  Ü), 

Die  Lungen  werden  nach  aussen  von  der 
Pleura  umwickelt,  welche  mit  der  Luugensubstauz 
genau  zusammenhängt,  und  hier  viel  feiner,  als 
der  übrige  Theil  der  Pleura  erscheint,  indem  sie 
vom  Zellstoff  weniger  bedeckt  ist.  Auf  ihrer  äu- 
ssern, glatten  Fläche  tritt  beständig  ein  wässeriger 
Dunst  hei'^or. 

15)  SöMMRBRiNG  Und  ReisseiSen  Über  die  Struktur,  die 
Verrichtung  uhd  den  Gebrauch  der  Lungen.  Zwei 
Preisschriften.  Berlin.  1808.  8.  —  F.  D.  Rsissbisbn 
über  den  Bau  der  Lungen.  Berlin  1622.  fol.f  auch 
unter  einem  lateinischen  Titel:  de  fabrica  pulmonum. 
Dieses  Werk  enthält  die  obige  Abhandlung  diese« 
Verfassers,  zu  der  Kupfer  hinaugcfügt  sind. 
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Schon  von  aussen  unterscheidet  man  an  der 
Lung-ensubstanz  eine  ausserordentliche  Menge  klei- 
ner Läppchen,  oder  Fächer,  die  durch  schwärali^ 
che  Streifen  getrennt  sind.  Jene  erscheinen  aber 
noch  deutlicher,  wenn  man  den  Ueberzug  behut*- 
sam  weggenommen  hat.  Ihr  Umfang  und  ihre 
Form  ist  äusserst  veränderlich;  sie  bilden  Seiten- 
flächen mit  hervorstehenden  Rändern,  die  durch 
Zellgewebe  vereinigt  werden.  Mehrere  lassen  sich 
aufs  neue  in  kleine  Läppchen  zertheilen,  beson- 
ders wenn  man  sie  durch  einen  kleinen  Luftrohr 
renast  aufbläst.  Die  fächerige  Struktur  scheint 
sich  überhaupt  in  der  ganzen  Lungensubstanz  dar- 
zustellen, nur  mit  dem  Unterschiede,  dass  sie  in 
der  Tiefe  wegen  des  grössern  Umfanges  der  Blut- 
gefässe und  der  Bronchien  sich  nicht  so  deutlich 
und  entwickelt  zeigt,  als  auf  der  Oberfläche  der 
Lungen.  Die  einzelnen  Theile,  welche  die  Lun- 
gensubstanz zusammensetzen,  sind  folgende. 

L  Die  Luftgefässe.  Sobald  die  Bronchi  in  die 
Lungensubstanz  eindringen,  fangen  sie  an  sich  äu 
zerästeln,  und  bilden  eine  unübersehbare  Reihe 
von  Kanälen,  Bronchia  genannt.  Dieses  Zerspal- 
ten geschieht  beständig  gabelförmig,  und  aus  ei- 
nem Aste  gehen  zwei  Zweige  hervor.  Bei  dem 
Eintritt  der  Bronchien  in  die  Lungen  verändert 
sich  zum  Theil  ihr  Bau.  Anstatt  dass  die  Knorpel 
ah  der  Luftröhre  regelmässige  Ringe  bilden,  beste- 
hen jene  aus  unregelmässigen  Plättchen,  die  an  der 
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reise  der  Röhre  hier  und  da  citj&en,  an  Meng^e 

alig'  abnehnien,    sich  znlotat  blos  an  der  Spal- 

zei^en,  endlich  grejren  die  Oberfläche  der  Lun- 

u  ganz  verschwinden,     und  die  Schleimhaut  al- 

eiti  übris:  lassen. 

II.  Die  Schleimmembran.      So  wie  sie  aus  der 

jurtröhre   gegen   die  Lungen   tritt,     verbreitet   sie 

nach  dem  Laufe  der  Bronchien  als  ein  zusam- 

längender,     luftdichter   Kanal   vermittelst    der 

rkatiüu  durch  die  ganze'  Lungensubstanz,    und 

äussersteu   Zerästelungen   endigen   sich    blind. 

e  sind  es,  welche  sich  als  Läppchen  unter  dem 

Namen  Luftzellen,    Vexicidae  pidnwtales ,  dem  Au- 

e  darstellen.     Man  kann  sich  demnach  die  Schleim- 
ibran  der  Lunonen  aus  einer  unendlichen  Reihe 

on  Kanälea  bestehend  denken,  die  sich  theils  mit 
f   verschlossenen    Miioduns:    vorzüglich    sre^en 

O  3  OD 

äussere  Oberfläche  der  Lungen  endigen,    theils 
i    innen    in  einen   allgemeinen  Kanal  verlaufen, 
in  der  Luftröhre  gegen  die  Fauces  hinaufsteigt. 
Schleimmembran  ist  in  ihr  das  Blulsystem  über- 
^eud,  und  ihre  Ilaar^efässe  nehmen  vorziijrlich 
'  auf.     Sie  erscheint  denmach  als  ein  Millelkör- 
/.wischeu  der  Lungenarteric,  als  dem  zuführen- 
Gefässe,  und  den  Luugeuveneu,  als  den  ablci- 
«uden  Gefäs^en,    welchen  die  Blutmasse  aufs  fein- 
te  durchströmt,     und   wodurch    letzlere   nät    der 
tmosphärischen  Luft  in  Berührung    kommt.       Auf 
Oberfläche    dieser    Membran    werden     theils 
i  h.  11,  5 
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IV.  Die  Blutgefässe.     Sie  sind  doppelter 

indem  die  Art.  pulmonalis ,  und  die  Veüae  pnl 
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Schleim  und  ander©  dem  Körper  weniger  ?:uträg;H 
che  Stoße  abgeschieden,  theils  durchdringen  si< 
eigene  der  Luft  zugehörige  Stoffe,  um  sich  mi 
dem  Blute  zu  vermischen. 

III.    Das  Zellgewebe,      Es   umgiebt   die  Bron- 
chien,     die  Blutgefässe,    und  die  äussersten  Ender 
der  Kanäle  der  Schleimhaut,    heftet  sie   an  einan 
der,    und  hält  sie  zusammen.      Dass  zwischen  die 
sem   Zellgewebe    und    den    sogenannten  Luftzellei 
ein  Unterschied  sey,  erhellt  daraus,  dass  Luft,  di« 
man  auf  der  Oberfläche   der  Lunten  in  einen   fei 
nen    Einschnitt    treibt,      sich    über    einen    grosser 
Theil  der  Lunge  ausbreitet,  ohne  in  die  Luftröhn 
überzugehen,  und  umgekehrt,  dass,  wenn  man  ei 
nen   kleinen   Lungenlappen   durch    einen   Bronchu 
aufbläst,     die  Luft  nicht  ins  Zellgewebe  übertritt 
es  sey  denn,  dass  man  durch  zu  starkes  Blasen  di* 
Läppchen  zersprengt  habe.       Einen  andern  Bewei. 
für  den  Unterschied   beider  giebt  die  Wassersuchj 
der  Lungen.      Es   häuft  sich   nämlich   in  der  Suw 
stanz   pathologisch   eine  solche  Menge  Wasser   a 
dass    die    Lunge   wie    eine    aufgeschwollene    Bla 
aussieht.       Unmöglich  kann  dieses  Wasser  sich  ö 
den  Lungenbläschen  aufhalten,  indem  es  durch  d 
Ausathmen  ausgestossen  würde,    es  sitzt   daher  i 
Zellgewebe  dieser  Organe,  und  kann  sich  nur  durcf 
Einsaugen,  nicht  durch  Evaporation,  entfernen.     ^ 

IV.  Die  Blutgefässe.     Sie  sind  doppelter  Ar| 
indem  die  Art.  pulraonalis,  und  die  Veüae  pulmüfc 
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nales  mehr  für  den  kleinen  Blutumlauf,  die  Art 
wnd  Venae  bronchiales  mehr  für  die  Ernährun» 
der  Lun<jen  bestimmt  sind. 

1)  Die  Ärteria  pulmonalis.  Sie  entspringt 
aus  dem  rechten  Ventrikel,  und  ist  etwas  enger 
p\s  die  Aorta.  Sobald  sie  hervorgekommen  ist, 
steigt  sie  aufwärts,  krümmt  sich  zurück,  liegt  nun 
unter  dem  Arcus  aortae,  und  spaltet  sich  in  zwei 
Aeste,  in  den  Ramus  dexter  und  sinister.  Der  Ra^ 
mus  dexter  ist  länger  und  weiter,  geht  unter  dem 
Bogen  der  Aorta  und  Vena  azj^ga  und  hinter  der 
Vena  cava  superior  zur  rechten  Lunge,  und  theilt 
•ich  in  drei  Aeste,  für  jeden  Lobus  einen.  Der 
Ramus  sinister  ist  kürzer  und  enger,  geht  nach 
der  linken  Seite  über  dem  linken  Ast  der  Luftröh- 
re, und  vor  der  herabsteigenden  Aorta  zur  linken 
Lunge,  und  theilt  «ich  in  zwei  Aeste,  die  sich  zu 
ihren  Lappen  begeben.  Jetzt  zerästeln  sich  die 
Arterien  in  immer  kleinere  Zweige,  und  verlieren 
sich  in  der  Schleimmembran,    und  ihrem  Haarge- 

^Systeme. 

2)  Die  Venae  pulmonales.  Ihre  Anzahl  beläuft 
h  auf  vier,  selten  sind  fünf  vorhanden,  so  dasfl 
s   jeder  Lunge  zwei   hervortreten.       Sie   nehmen 

ihren  Ursprung  aus  dem  Haargef^sssysteme  der 
Schleimmembran,  die  kleinsten  Aeste  sammeln  sich 
in  grössere,  bis  endlich  die  grossen  Venen  voll- 
kommen gebildet  sind.  Von  beiden  Seiten  laufen 
•ie  nach   der  Richtun»    der  Arterienäste   einander 

5* 
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entgfeoren,  und  ero^iessen  sich  zuletzt  ins  Atrinni 
sinistruni,  das  aus  ihrer  Erweiterung  eigentlich 
hervorgebracht  wird. 

3)    Die   Arteriae  bronchiales  ^^).       Sie   sind 
doppelt. 

a)  Art.  bronchiales  superiores  sind  klein,  und 
srehen  rechts  und  Hnlis  nach  beiden  Liunjcen.  Die 
dtxtra  entsteht  aus  der  mamniaria  interna,  oder 
aus  der  inlercostalis  prima,  oder  aus  der  Aorta 
selbst.  Die  sinistra  kommt  her  aus  der  subclavia 
sinistra,  oder  mammaria  interna,  oder  der  Aorta. 
Sie  verlieren  sich  in  der  Luftröhre,  den  Bronchi« 
aldrüsen,  und  dem  obern  Theile  der  Speiseröhre. 

b)  Art.   bronchiales  inferiores  sind  dicker,  und 

lieo^en  tiefer   als   erstere.       Die   dextra  sowohl   ali 

o 

die  sinistra  kommen  bald  einzeln,  bald  mit  einem 
gemeinschaftlichen  Stamm  aus  der  Aorta  her.  Eine 
jede  giebt  nach  ihrer  Seite  Zweige  an  die  Speise- 
röhre, geht  dann  mit  den  Bronchien  fort,  und  ver- 
liert sich  mit  ihren  Aesten  in  der  Substanz  der 
Lunoren,  indem  diese  sich  theils  auf  den  Luftbläs- 
chen,  theils  auf  der  Oberfläche  der  Lungen  endi-, 
gen,  und  mit  den  Zweigen  der  Luugenarterie  ana-l 
stomosiren.  I 

4)  Die  Venae  bronchiales.     Die  kleinern  Venen 
ergiessen  sich  in  der  Lungensubstanz  in  die  Lungen- 


16)    Hai.leb  de  ar.feriis  venisque   bronchialibus  et  ocso- 
phageis.    Gott.  1743.  in  dessen   diss.  anat.  Tom.  Ilt 
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dien  unmittelbar.       Die  eigentlichea  Veuae  bi^oii- 

iles  nehmen   ihren  Ursprung  aus  Gefässen,    die 

ea   den  Bronchien   lie^n,    wo  sie  noch   grosse 

Aeate   bilden,    und  ergiessen  sich  in   die  Vena  iu- 

tercostalis  superior  und  Vena  aayga. 

V.  Die  abnorbir enden  Cejässe.  Die  Lunten 
^ebst  der  Luftrühre  besitzen  eine  ausserordentliche 
^enge  einsaugender  Gefasse.  Viele  liegen  auf  der 
Oberfläche  der  Lungen,  sind  netzförmig  verbreitet^ 
und  werden  von  der  Haut  der  Lungen  bedecklj 
;^iele  liegen  tiefer  in  der  Substanz  der  Lungen  ver- 
borg«!, laufen  neben  den  Aesten  der  Blut-  und 
Luftjefässe,  und  kommen  wahrscheinlich  aus  dem 
Zellgewebe  her.  Alle  treten  in  die  Glandulae 
bronchiales.  Mari  versteht  darunter  diejenigen 
Glandulae  conglobalae,  die  sich  an  der  Luftrohre 
und  deren  Aesten  befinden.  Sie  liegen  vorzüglich 
da,  wo  sich  dieselbe  zerästelt,  und  die  grösste  be- 
fandet sich  in  dem  Zwischenraum  der  ersten  Spal- 
tung. Sie  sind  länglich  rund,  im  Foetus  röthlich, 
im  Er^vachsenea  blanschwarz  von  Farbe.  Durch 
<e  sehen  nun  die  absorbirenden  Gefässe  der 
i^en.  bis  sie  sich  in  den  Ductus  thoracius  er- 
,     ,5en. 

VL  Die  Nerven.     Es  bekommt  die  Lunge  ihre 

\iTveu  vorzüglich  vom  Nervus  vagus.       Derselb« 

let  einen  Plexus  pulmonalis  anterior,  und  poste- 

i  •<»i'.     Der  letzlere  ist  stärker  als  der  erstcre.     Zn 

dem  posterior  treten  auch  noch  FiidcR  vom    laiyn- 


7(i  Von  den  Respirationsürganen. 

geu«  inferior  und  dem  Plexus  cardiacus.  Alle  Fa- 
den gehen  mit  den  Luftrölirenästen  in  die  Lungen- 
•ubstanz,  und  scheinen  blos  jenen  anzugehören. 

Die  Funktion  der  Lungen  bezweckt  im  Allge- 
meinen theiis  die  Sanguifikation ,  oder  die  Verwan- 
delung  des  Chylus  und  anderer  in  das  Innere  des 
Körpers  aufgenommener  Stoffe  in  Blut,'  theils  die 
Umänderung  des  venösen  Bluts  in  arterielles.  Um 
diese  Zwecke  zu  erreichen,  muss  das  Blut  die  fein- 
sten Gefässe  der  Lungensubstanz  durchlaufen,  und 
dieses  kann  nur  durch  Bewegungen  der  Lungen 
J6U  Stande  kommen.  Sie  geben  sich  durch  die  In- 
und  Exspiration  zu  erkennen.  Beim  ersten  Mo« 
meul,  nämlich  dem  Einathmen,  dringt  die  Luft  in 
das  Innei'e  der  Lungen  ein,  und  dehnt  sie  aus, 
wobei  sich  diese  Orgaue  passiv  verhalten,  und  sich 
^on  der  andi'ängenden  liuft  ausdehnen  lassen,  weil 
iich  die  Rippen  durch  das  Aufheben ,  und  das 
Zwerchfell  durch  das  Herabsinken  von  den  Lun- 
gen entfernt  haben,  die  sonst  dem  Andränge  der 
Luft  das  Gegengewicht  halten.  Diese  Entwicke- 
lung  hat  zur  Folge,  dass  das  Blut  vom  rechten 
Herzen  in  die  feinsten  Gefdsse  der  Lungen  ein- 
dringt, und  mit  der  Atmosphäre  in  Berührung 
konnnt.  In  diesem  Augenblicke  werden  mancher- 
lei chemische  und  dynamische  Akte  vollführt.  Hie- 
her gehören  auf  der  einen  Seite  das  Ausscheiden 
der  Kohlensäure,  des  Wassers,  des  Schleims,  und 
4«r  freien  Wärme;   auf  der  andern  Seite  die  Auf- 
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nähme  tles  Sauer-  und  des  Stickstoffs.  Durch 
diese  Handlungsweisen  wird  das  Blut  von  unnü- 
tzen Theilen  befreit,  zug'leich  verdichtet,  und  sein« 
Farbe  aus  der  schwärzlichen  in  die  hellrothe  ver- 
wandelt. Jetzt  ist  das  Blut  geschickt  geworden, 
einen  neuen  Kreislauf  zu  beginnen,  um  der  Eruäh- 
runs:  und  der  Bildung  vieler  Säfte  vorzustehen. 
Im  zweiten  Momente,  nämlich  bei  dem  Ausathmeu, 
wird  die  Luft  wieder  ausgetrieben,  theils  indem 
die  iiungen  durch  das  Hinabsinken  der  Rippen 
und  das  Hinaufsteigen  des  Zwerchfells  mechanisck 
eingeengt  werden j  theils  indem  sie  ein  dynami- 
sches Kontraktionsvermögen  besitzen,  sich  auf  die 
Reizung  durch  die  Kohlensäure  in  sich  selbst  zu- 
sammenzuziehen  und  zu  verkürzen.  Durch  diesen 
Akt  werden  die  unnützen  Stoffe  entfei'nt,  und  das 
Blut  aus  den  feinsten  Gefässen  der  Lungensubstanz 
gegen  das  linke  Herz  getrieben. 

§.   209. 

Zustand  der  Lungen  in  den  verschiedenen 

Lebensperioden. 

i  ',  In  den  ersten  sechs  Wochen  nach  dem  Eulste- 
■"feeu  des  Embryo  findet  man  keine  Spur  von  Lun- 
gen. So  wie  sie  sichtbar  werden,  liegen  »ie  zu- 
erst unter  dem  Herzen,  erscheinen  selu*  klein, 
platt,  weiss  von  Farbe,  und  glatt  auf  der  Oberflä- 
<  Iic.      Deutlich  sieht  man  ihre  Struktur  aus  Läpp- 
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chen  bestellend.     Ihr  Parenchyma  zeigt  sich  nicht 
hohl,  sondern  mehr  kompakt  *'). 

Der    wiclitisTSte    und    am     meisten    anfTaüende 
Unterschied  ist   der  Zustand   der  Lungen  in  einem 
Kinde    vor    und    nach    eingetretener    Respiration. 
Wir  finden  stets  ein  gewisses  Verhältniss  zwischea 
der  Ausdehnung   der  Lungen,    und   dem  Umfange 
der  Brusthöhle.     Im  Foetus,  der  noch  nicht  geath- 
met  hat,     ist  der  Ouerdurchmesser  der  Höhle  viel 
kürzer,     und  erst  nach   der  Geburt  verlängert   er 
sich.     Der  Grund  liegt  in  dem  unentwickelten  Zu- 
stande der  lAingren.     Diese  bieten  alsdann  füljcende 
Ansicht  dar.     Sie  sind  nach  hinten  gegen  die  Wir- 
belsäule zurückgedrückt,  bedecken  nicht  den  Herz- 
beutel,   und  nehmen  überhaupt  nur  einen   kleinen 
Raum  ein.       Die  Farbe  ist   bald   dunkelroth,     bald 
blassgelblich- roth,    oder  mehr  ins  Weisse  fallend, 
je  nachdem  der  Foetus  sich  seiner  Reife  mehr  oder 
weniger    genähert    hat.        Die    Lungensubstanz    ist 
dicht,    fest,    und  ihre  specifische  Schwere  grösser 
als  Wasser,    weshalb   sie   in   demselben   zu  Boden 
sinkt.       Ueberhaupt   findet   man,     dass  sich   um  so 
weniger  Blut  in   den  Lungen   befindet,     je   jünger 
der  Foetus  ist,     indem  theils   durch  das  offene  Fo- 
ramen  ovale   das  Blut  von    den   Luno^en   abo^eleitet 
wird,     theils   noch  ein   eij^ener  Kanal    für  diesen 


17)    J.  F.  Mkckel's  Archiv  für  die  Physiologie.      Tora. 
II.  Hft.  3.  p.  430.  tab.  4. 
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Zweck  bestimmt  ist.  Man  bemerkt  nämlich  am 
Foetus  einen  Verbindunjskanal  zArischen  der  Arte- 
ria pnlmonilis  und  Aorta,  den  man  Ductux  arte- 
riosus  Botaüi  nennt.  Er  entspringt  da,  \yo  die 
Arteria  pulmonalis  sich  in  diie  beiden  Aeste  spaltet, 
doch  mehr  nach  dem  linken  Aste  hin,  läuft  dann 
etwas  schräg  aufwärts  nach  dem  untern  Rande  ies 
Bozens  der  Aorta,  und  verbindet  sich  unter  einem 
stumpfen  Winkel  mit  derselben  an  der  Stelle,  wo 
nach  oben  die  linke  Arteria  subclavia  hervor^ 
kommt.  Durch  diese  Einrichtun«^,  das  Blut  \ou 
den  Lungen  abzuhalten,  bekommen  die  Gefasse  an 
dem  Herzen  eine  verschiedene  Kapacität.  So  sie'it 
man  in  einem  Foetus  von  vier  Monaten  die  Ar- 
teria pulmonalis  von  ihrem  Ursprünge  an  bis  zum 
Ductus  arteriosus  weiter  und  ausgedehnter,  als  die 
Aorta  selbst,  und  den  Ductus  arteriosus  sehr  kmv.. 
Hinter  letzterem  erscheinen  die  beiden  Aeste  der 
Lungenschlagader  als  weisse  Faden,  und  die  Lun- 
gen selbst  sind  weiss.  Je  näher  hingegen  der  Ge- 
burt, desto  röther  die  Lungen,  desto  länger  und 
dünner  der  Ductus  arteriosus,  desto  stärker  die 
beiden  Aeste  der  Arteria  pulmonalis.  Je  weiter 
der  Ductus  arteriosus  ist,  desto  enger  ist  der  Theil 
der  Aorta,  welcher  aus  dem  Herzen  bis  zu  diesem 
Ductus  geht 

Gleich  nach  der  Geburt  fanden  die  Lunten 
an  sich  auszudehnen,  und  werden  blutreicher. 
Dieses  geschieht  aber  allmälig,    und  die  Erfahrung 
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hat  gelehrt,  dass  die  Entwickelung  der  rechten 
liunge  früher  als  die  der  linken  von  statten  gehe, 
wahrscheinlich  wegen  der  grössern  Kürze  und 
Weite  des  rechten  Bronchus  *^).  Im  Laufe  des 
"übrigen  Lebens  finden  wir  im  gesunden  Zustande 
an  den  Lungen  weiter  keine  wesentlichen  Verän- 
derungen, als  dass  die  Farbe  allmalig  in  die  blau- 
«chwärzliche  übergeht,  und  im  hohen  Alter  die 
Absonderung  des  Schleims  auf  der  innern  Membran 
viel  bedeutender  ist. 


18)    Portal  Mem.  de  Paris  1769.  p.  549.  übers,  in:  ÜaBim- 
lung  für  prakt.  Aerzte.     Tom.  1.     St.  3. 
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Sechste  Abtheilimg. 

Von  der  Bauchhöhle,    und  den  in  ihr  befinde 

■■'\Vf*: »'!>}"  liehen    Organen. 


Erster  Abschnitt. 

Von  dem  Bauche  überhaupt,  und  dem 
Bauchfell. 


§.  210. 

Die    Bauchhöhle  13). 

1  Fer  Bauch,  Abdomen  s.  Venter,  ist  au«  mehre- 
ren sowohl  knöcherneu  als  fleischigen  Theilen  ge- 
bildet Er  schliesst  eine  Höhle,  Cavum  abdomi- 
^üs,  in  sich. 

Die  knöchernen  Theile  des  Bauchs  liegen  vor- 
züglich nach  unten.  Sie  erzeugen  das  knöcherne 
Becken.  Auf  dem  Kreuzbein  ruhen  nach  hinten 
die  Lendenwirbel ,  und  nach  oben  zur  Seite  müs- 
sen  die  falschen  Rippen   die  Höhle  schliessen    hel- 

19)     Hallkk  elein.  phys.    T.  M.  p.  340. 
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fen.  Uebrigens  ist  der  Bauch  von  allen  Knochen 
frei. 

Die  ßeischjgen  Theile  sind  hingegen  die  zahl- 
reichsten. Ganz  nach  oben  scheidet  das  Zwerch- 
fell die  Bauchhöhle  von  der  Brusthöhle.  Oben  zu 
beiden  Seiten  werden  die  falschen  Rippen  von  den 
Bauchmuskeln  bedeckt.  Vorzüglich  aber  verschlie- 
ssen  diese  den  freien  Raum,  indem  sie  sich  voii 
hinten  von  den  Ouerfortsätzen  der  Lendenwirbel 
an,  seitwärts  zwisclien  der  letzten  Rippe  und  dem 
Darmbein  nach  vorn  erstrecken,  alles  umgeben, 
und  in  der  Linea  alba  zusammentreten.  Nach  un- 
ten am  Beckexi  verstopfen  mehrere  Muskeln  die 
Oeffnungen  desselben. 

Durch  diese  knöchernen  und  fleischigen  Theile 
wird  also  die  Bauchhöhle  gebildet.  Im  strengem 
Sinne  zerfallt  sie  in  zwei  Theile;  in  die  Bauchhöh- 
le und  Beckenhöhle.      Die   eisrentliche  Beckenhöhle 

o 

wird  von  der  erstem  durch  die  Linea  arcuata  ge- 
trennt. Der  Raum,  welcher  zwischen  den  Darm- 
beinen sich  befindet,  wird  bald  zur  Bauchhöhle 
gerechnet,  wohin  er  auch  eigentlich  gehört,  bald 
aber  zum  Becken,  indem  man  ihn  als  das  obere 
Becken  ansieht. 

Die  Grösse  der  Bauchhöhle  ist  veränderlich, 
indem  theils  die  Bauchmuskeln  bald  sich  zusam- 
menziehen, bald  erschlaffen,  theils  die  Organe  des 
Unterleibes  sich  vergrössem,  z.  B.  die  Gebärmut- 
ter in  der  Schwangerschaft,     der  Magen   und   die 
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Gedärme  dnrch  Speisen  und  Luft,  andere  Organe 
durch  einen  kränklichen  Wachsthnni;  Iheils  Feuch- 
tigkeiten, als:  Wasser,  Blut  u.  s.  w. ,  sich  anhäu- 
fen, und  ausdehnend  wirken. 

§•  211. 

Die  Organe  in  der  Bauchhöhle. 

Es  liegen  in  der  Bauchhöhle  drei  verschieden^ 
Systeme,  die  eben  so  viele  eigenthümliche  Haupt- 
funktionen ausüben. 

1)  Das  Srstema  chylopoeticum.  Es  "wird 
durch  dasselbe  die  Verdauung  bewerkstelligt,  der 
Chylus  entwickelt,  und  der  Rest  der  nutzlosen 
Speisen  wieder  aus  dem  Körper  entfernt.  Zu  die- 
sem System  i'echnet  man  den  Magen  mit  dem  dazu 
gehörigen  Schlünde  und  der  Speiseröhre,  ferner 
den  dünnen  und  dicken  Darm,  endlich  die  Leber, 
Gallenblase,  Milz,  und  das  Pancreas. 

2)  Dax  Syxtema  uropoeticum.  Diesem  ist 
auferlegt,  den  Harn  abzusondern,  und  auszufüh- 
ren.  Hie/.u  srehören  die  Nieren  mit  den  Harnlei- 
tern,  und  die  Harnblase  mit  der  Harnröhre. 

3)  Dax  Syxtema  genitale.  Dieses  ist  in  beiden 
Geschlechtern  verschieden,  wegen  der  Verschie- 
denheit der  Funktion. 

a)  Das  Systema  genitale  des  Mannes  begreift 
in  sich  das  Scrotum,  die  Testes  tmd  Funiculi  sper- 
niatici,  die  Ductus  deferentes,  Vesiculae  seminales, 
die  Prostata,  und  den  Penis. 


Ij^  Von  dem  Bauche  ilberliaupt 

1))  Das  Systema  genitale  des  Weibes  enlbält 
den  Uterus  mit  den  Ligamenten,  die  Ovaria,  Tn- 
bae  Fallopii,  die  Vagiaa,  ujid  die  äussern  Geni- 
talien. 

§.  212. 

Die  Gegenden  des  Bauchs,    Kegiones  aldomint's. 

Um  die  La<re  der  Eingeweide  genauer  anheben 
zu  können,  hat  man  den  Unterleib  in  mehrere  Ge- 
genden abgetheilt. 

t)  Die  Regio  epigastrica.  Wenn  man  eine 
Linie  von  der  letzten  falschen  Rippe  der  einen 
Seite  nach  der  letzten  der  andern  zieht,  so 
wird  ein  Raum  gebildet,  der  zwischen  dieser  Linie 
und  dem  Zwerchfell,  und  zwischen  den  falschen 
Hippen  bis  zum  Processus  ensiformis  hin  einge- 
schlossen ist.  Diese  Gegend  zerfallt  in  drei  Theile. 
Demjenigen,  der  zwischen  dem  Processus  ensifor- 
mis und  den  Knorpeln  der  falschen  Rippen  sich 
befindet,  und  fast  dreieckig  ist,  giebt  man  den 
Namen  Scrohiculus  cordis^  Herzgrube;  der  Raum 
auf  der  rechten  Seite  unter  den  falschen  Rippen 
heisst  Flypochondrium  dextrum ;  der  auf  der  lin- 
ken Hypochondrium  sinistrum, 

2)  Die  Regio  hypogastrica.  Wenn  man  aufs 
neue  von  der  obern  Spina  anterior  der  Crista  des 
Darmbeins  der  einen  Seite  nach  der  entgegengeselz- 
ten  eine  Linie  zieht,  so  wird  uiiter  derselben  ein 
Raum  liegen,  der  von  dieser  Linie^  den  Darrabei- 
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nen  und  dem  Schambogeu  umfasst  wird,  und  die- 
sen Namen  führt  Der  mittlere  untere  Theil  am 
Schambogen  selbst  heisst  Regio  pubis ;  die  untern 
Seiteutheile  des  Bauchs,  die  an  die  Schenliel  sto- 
ssen,  wo  zugleich  ihre  Beugung  wahrgenommen 
wird,  nennt  man  Regiones  inguinale  f. 

3)  Die  Regio  mesogastrica.  Zwischen  beiden 
ansre^ebenen  Gegrenden  bleibt  noch  ein  Raum  übrig-, 
der  diesen  Namen  trägt.  Er  erstreckt  sich  von 
hinten  von  den  Lendenwirbeln  au  nach  vorn,  in- 
dem er  »wischen  der  Crista  des  Darmbeins  und 
der  letzten  Rippe  fortläuft,  und  sich  am  Nabel 
endifft.  Der  mittlere  und  vordere  Theil,  der  sich 
seitwärts  bis  zur  Crista  des  Darmbeins  erstreckt, 
und  oben  und  unten  an  die  «chon  benannten  Ge- 
genden stösst,  wird  Regio  umbilicalis  genannt,  und 
hat  den  Nabel  in  der  Mitte.  Der  Theil  dieser 
«ranzen  Gebend ,  der  zwischen  der  Crista  des  Darm- 
beins  und  der  letzten  falschen  Rippe  liegt,  heisst 
zu  beiden  Seiten  Regio  iliaca.  Der  Theil  neben 
den  Bauchwirbeln  und  zwischen  dem  hintern  Theil 
der  Crista  und  der  letzten  Rippe  wird  an  beiden 
Seiten  Regio  lumbalis  genannt. 

4)  Die  Regio  perinaei  s.  Perinaeum,  der  Damm 
oder  das  Mittelfleisch.  Mit  diesem  Namen  belegt 
man  den  Raum,  der  sich  zwischen  dem  After  und 
den  Geschlechtstheilen  befindet. 


§§  Von   dem  Bauche  überhaupt 

§.  213. 

Die  Lage  aller  in  der  Bauchhöhle  enthaltenen  Theile,  ohne 
aiij  die  Bauchhaut  Riichsicht  zu  nehmen. 

Es  ist  hier  blos  die  Rede  von  der  allgemeinen 
Lage  der  Systeme,  und  der  grossen  Gefässe  und 
Nerven  in  Rücksicht  der  Regionen;  genauer  wird 
nachher  bei  einem  jeden  Eingeweide  dessen  La^je 
an^esrebeu  werden. 

Die  Regio  epigastrica  nimmt  in  der  Mitte  den 
Magen  auf,  der  sich  zugleich  etwas  links  erstreckt. 
Die  Leber  befindet  sich  im  Hypochondrium  dex- 
trum,  geht  aber  auch  etwas  nach  der  linken  Seile 
in  den  Scrobiculus  cordis,  so  dass  sie  einen  Theil 
der  vordem  Fläche  des  Magens  bedeckt.  Die  Gal- 
lenblase liegt  an  der  untern  Fläche  des  rechten 
Theils  der  Leber.  Die  Milz  befindet  sich  im  Hy- 
pochoßurium  sinistrum  über  der  linken  Niere. 
Das  Pancrcas  hat  seine  Lage  hinter  dem  Magen 
zwischen  Duodenum  und  Blilz,  und  das  Duodenum 
mehr  nach  der  rechten  Seite  zwischen  Leber,  Ma- 
gen und  Pancreas. 

Die  Rf^io  mesogastrica  enthält  in  der  eigent- 
lichen umbilicalis  das  Colon  trans\ersum,  und 
etwas  vom  dünnen  Darm.  In  der  Regio  iliaca 
dextra  befindet  sich  das  Intestinum  coecum  und 
das  Colon  adscendens;  in  der  iliaca  sinistra  das 
Colon  dcsccndens;  in  der  Regio  lumbalis  die  Nie- 
ren mit  den  Nebennieren. 
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Die  Regio  hypogastrica  enthält  den  übrigen 
dünnen  Darm,  und  einen  Theil  des  Intestinum 
rectum. 

Die  Regio  inguinalix  begreift  die  Gegend  in 
sich,  wo  das  Leistenband,  der  Canalis  inguinalis, 
und  der  Bauchring  sich  befinden.  Die  Ansicht 
der  äussern  und  innern  Seite  dieser  Gesrend  an 
sich  ist  schon  (§.  S3.  84.  87.)  angegeben  worden. 
Es  bedarf  blos  noch  der  Untersuchung  der  mit  der 
innern  Seite  in  Verbindung  stehenden  Theile.  Die 
innere  Seite  ist  allenthalben  mit  dem  Bauchfell 
bedeckt.  Zwischen  demselben,  dem  Leistenbande 
und  dem  Bauchrino^e  treffen  wir  noch  Folgfendes 
an.  Die  ehemalige  Art-  umbilicalis  kommt  als 
Band  vor  dem  Bauchfell  aus  der  Beckenhöhle  hin- 
auf, und  geht  in  der  Gegend  des  innern  Winkels 
des  Bauchringes  gegen  die  Bauchmuskeln.  In  dem 
Hinaufsteigen  ist  sie  von  letztern  etwas  entfernt, 
bebt  daher  das  Bauchfell  in  die  Höhe,  und  bildet 
eine  Falte,  welche  gegen  die  Bauchmuskeln  hin 
«ich  sehr  verliert.  In  der  Gegend  des  äussern 
Winkels  des  Bauchrings  kommt  die  Art.  epiga- 
strica  hinauf,  welche  zuweilen  auch  eine  kleine 
Falte  erzeugt.  Diese  Theile  schliessen  einen  Raum 
in  sich,  in  welchem  nach  unten  eine  fast  dreiek- 
liige  Grube  sichtbar  ist,  deren  innerer  Winkel  ge- 
rade hinter  dem  Bauchringe  liegt  Neben  der  Art 
epigastrica  nach  aussen  zeigt  sich  eine  andere, 
aber  schwächere  Verliefung,  die  auch  oft  fehlt 
Th.  IL  ß 


8^  Von  dem  Bauche  überlii^upt 

Sie  bezeichnet  im  Erwachsenen  die  Stells,  wo  die 
(i§.  83.)  bei  dem  Muse,  abdominalis  descendens  be- 
schriebene innere  Oeffnunof  des  Canalis  ing-ninalis 
befindlich  ist,  und  die  Samengefasse  sich  mit  dem 
Ductus  deferens  zum  Samenstrang  vereinigen.  DiesB 
Stelle  hat  vor  und  nach  der  Geburt  eine  verschie- 
dene Ansicht  Im  Foetus  ist  hier  eine  OefFnung", 
wodurch  der  Testikel  aus  der  Bauclihöhle  hinab- 
steigt. Nach  der  Geburt  wird  die  OefTnung  oft 
durch  eine  halbmondförmige  Klappe  bedeckt,  bis 
endlich  in  den  Jahren  der  Mannbarkeit  jene  ge- 
meiniglich völlig  verschlossen  und  verwachsen  ist. 

Die  Regio  perinaei  nimmt  bei  Mannspersonen 
die  Prostata,  die  Vesiculae  seminales,  und  einen 
Theil  der  Harnröhre  auf  j  beim  Frauenzimmer  die 
Vagina,  und  in  beiden  Geschlechtern  den  unteren 
Theil  der  Blase» 

In  d^r-  Beckienhöhle  selbst  Hefft  hinter  dem 
Schambogen  beim  Manne  die  Blase,  dann  der  Mast- 
darm; beim  weibliclien  Geschiechte  die  Blase,  dann 
der  Uterus  mit  den  Tubis,  Ovariis,  und  Ligamen- 
ten, und  Äuletzt  folgt  nach  hinten  der  Mastdarm. 

Ausser  diesen  angeführten  Eingeweiden  sieht 
man  noch  grosse  Blutgefässe  und  A'^erven;  diese 
liegen  theils  auf,  tlieils  neben  der  Wirbelsäule. 

a)  Die  Arteria  aorta  läuft,  nachdem  sie  durch 
den  Hiatus  aorticus  des  Zwerchfells  aus  der  Brust- 
höhle gekommen  ist,  vor  der  Wirbelsäule,  doch 
mehr  links,    durch  die  ganze  Bauchhöhle  hinab. 
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Sie  xcrästelt  sich  in  mehrere  Trichtije  Zweige  für 
die  Eingeweide  5  spaltet  ^ich  auf  dem  dritten  oder 
vierten  Lendenwirbel  in  die  beiden  iliacae,  und 
geht  ab  Arteria  cruralia  unter  dem  Lei^tenbande 
Bum  Schenkel  hinab. 

b)  Die  Vena  cava  adscendens  liegt  neben  der 
Aorta  mehr  rechts.  Sie  entsteht  ans  den  Veni« 
iiiacis^  steigt  aufwärts  zur  Leber,  und  geht  durch 
das  Foramen  quadrilaterum  des  Zwerchfells  in  die 
Bjmsthöhle. 

c)  Die  Nervi  sympathici  maximi  kommen  aus 
der  Brusthöhle  herab,  liegen  auf  den  Körpern 
der  Bauchwirbel,  und  laufen  in  der  Beckenhühle 
bis  zum  Steissbein. 

d)  Die  Nervi  ohturatorii  gehen  an  dem  obem 
Rande  der  Beckenhühle  durch  das  Foramen  oval« 
aum  Schenkel. 

e)  Die  Nervi  crurales  liegen  neben  dem  psoas 
nach  aussen,  laiifeo  abwärts,  und  gehen  unter  dem 
Leistenbande  zum  Schenkel  hinab. 

£)  Die  Nervi  isckiadici  treten  von  der  vordera' 
Fläche  des  Kreuzbeins  durch  die  Incisura  ischiadica 
major  zum  hintern  Theil  des  Schenkels. 

g)  Der  Ductus  thoracicus  entspringt  am  zwei- 
ten und  dritten  Lendenwirbel  au«  einem  Zusam» 
menfluss  von  Ij'mphatischen  Gcfasseu,  und  geht 
durch  den  Hiatus  aorlicus  aus  der  Bauchhöhle  in 
die  Brusthöhle  über. 

In   sehr   seltenen   Fallen    findet   man    in    der 

6* 
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Bauch-  so  wie  auch  in  der  Brusthöhle  eine  HiHj^e- 
kehrte  La^e,  der  Eingeweide  ohne  Nachtheil  dei 
Gesundheit  20). 

§.   214. 

Das  Bauchfell f    das  Darmfell,  die  Bauchhaut, 
Peritonaeum  21), 

y)  ,,  Die  Bauchhaut  umkleidet  die  innere  Seite  des 

'^>#"'"jr'"'^  Bauchs,    und   bildet   einen  vollständigen  Sack,    in 
welchem   sich   voi'züglich   das  Systema  chylopoeti- 
cum  befindet  j     das  Systema  uropoeticum  aber  und 
genitale  von   ihr  weniger  umgeben   werden,    und 
die  grossen  Blutgefässe  nebst  den  Nerven  gänzlich 
ausgeschlossen  sind.      Diese  Haut  als  seröse  Mem- 
bran ist  einfach,  weich,  und  nachgebend.     Sie  er- 
hält viele  feine  Blutgefässe  aus   den   benachbarten 
Art.  epigastricis,    mamniariis,    phrenicis,    lumbali- 
bus  u.  s.  w.     Einen  Uebergang  von  Nerven  bemerkt 
man  nicht   deutlich.       Die   innere  Fläche  ist   glatt, 
und  schlüpfrig,    indem   auf  derselben   eine  Feuch- 
tigkeit,  Humor  peritonaei,    in  Gasgestalt  abgeson- 
dert wird,    welche  die  einsaugenden  Gefasse,    die 
das  Bauchfell  in  grosser  Menge  besitzt,  gleich  wie- 

^  20)    J.  Mery  in  Mem,  de  Par.    Tora.  II.  p.  44.   Tom.  X. 

p.  731. 
21)     Ch.  G.  Büttner  diss.  de  peritonaeo.    Regiom.  1738. 
4.    V.  IIalleri  diss.  anat.    Tom.  I. 

F.  W.  Hensing  diss.  de  peritonaeo.  Gicss.  1742.4. 
V.  Hajlleri  diss.  anat.    Tom.  I. 
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der  aufnehmen.  Die  äussere  Fläche  ist  mit  Zell- 
stoff bedeckt,  wodurch  das  Bauchfell  mit  den  be- 
nachbarten Theilen  vereinigt  wird,  und  die  Fähig- 
keit bekommt,  sich  bei  einer  jeden  Ausdehnung 
des  Bauchs  nachg^ebeud  zu  verhalten. 

Dieser  Zellstoff  ^)  erscheint  in  Rücksicht  der 
Menge  und  der  lockern  Beschaffenheit  an  den  ver- 
schiedenen Stellen  des  Bauchs  verschieden.  Nach 
vorn  ist  er  sehr  geringe,  und  bildet  nur  ein  dün- 
nes Gewebe  ohne  Fett,  und  einzelne  Fäden,  wo- 
durch die  Verbindung  zwischen  dem  Bauchfell  und 
den  Bauchmuskeln  hervorgebracht  wird.  Ein  Glei- 
ches findet  man  nach  oben  zwischen  dieser  Haut 
und  dem  Zwerchfell.  — •  An  den  Seiten  des  Bauchs 
hingegen  nimmt  der  Zellstoff  an  Menge  zu,  und 
stellt  eine  Art  Membran  dar,  die  sich  als  solche 
von  der  Bauchhaut  abtrennen  lässt.  Die  Ursache 
dieses  Zustandes  liegt  in  dem  wechselseitigen  Druck 
der  Eingeweide  und  der  Bauchmuskeln  auf  einan- 
der, wodurch  die  Zellen  vernichtet  werden,  und 
der  Zellstoff  deshalb  fester  erscheint.  Hiedurch 
sind  mehrere  Zergliederer  zu  der  Behauptung  ver- 
leitet worden,  als  bestehe  das  Bauchfell  aus  zwei 
Blättern.  Wäre  dieses  der  fall,  so  müssten  beide 
Blätter,  wenn  man  dem  Begriffe  einer  Lamina  treu 
bieibea  will,    eine  gleiche  Struktur  und  Funktion 

22)  J.  Douglas  description  of  the  perkonaeum,  and  of 
that  part  of  thc  membrana  cellularis,  wliich  lies  on 
its  outside.  Lond.  1730.  4.  latin.  L.  B.  1737.  8. 
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haben ,     und    gleichen    Krankheiten    unterworfen 
seyn.       Allein   eine  genauere  Untersuchung  wider- 
legt diese  Idee  völlig.      Denn   das  Menibi^anartige 
sieht  man   blos  seitwärts,    nie  weder  vorn,    noch 
oben,  noch  hinten j    ferner  sind  das  Bauclifell  und 
das  Zellgewebe  in  der  Struktur  sowohl,  als  in  ih- 
rer  Funktion    verschieden;     und    endlich    werden 
beide  von  einer  Krankheit  nicht  zu  gleicher  Zeit 
gemeinschaftlich   ergriffen.      Beide  sind  also,    wie 
die  Solerotica  iind  Choroidea  des  Auges,     blos  an 
einander  grenzsende  Theile,   und  ein  jeder  verfolgt 
seinen  eigenen  physiologischen  Zweck.  —      Nach 
unten  häuft  sich   das  Zellgewebe  mehr  an,    wird 
löcheriger  und    nimmt   viel  Fett  auf.       So  sehen 
wir  es,    indem  sich  das  Bauchfell  mit  der  hintern 
Fläche  der  Blase  und  mit  dem  Mastdarm  verbin- 
det, und  den  Muse,  iliacus  internus  bedeckt.     Und 
so  wie  es    die   grossen  Blutgefässe  zum  Schenkel 
begleitet,    hängt    es  unter   dem  Leistenbande  mil 
dem    Zellstoff    der    untern   Extremität   zusammen, 
Nur  derjenige  Theil,    welcher  beim  Manne  durcl] 
den  Bauchring  geht,  ist  wieder  membranartig  und 
ohne  Fett,    begleitet   die  Samengefässe  zum  Testi- 
kel,    und  bildet  eine  Scheide,    welche  de»  Namei 
Tunica  vaginalis  communis  führt  (§.  254.)'      Beine 
Weibe  ist  der  Zellstoff,  der  dlas  mndo  Mutterband 
begleitet,  weniger  membranartig.  —    Nach  hinter 
endlich  häuft  sich  die  Masse  des  Zellstoffs  stärker 
au,    und  nimmt  dos  meiste  Fett,  auf»      Es  bedeckt 
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durchwebt  von  den  Ner\-en^eflecliten  und  einsau- 
g-enden  Gefässen,  von  vorn  nnd  hinten  die  Nieren 
und  die  grossen  Blutgefässe-,  und  hän^t  aufwärts 
vermittelst  der  Oeffnungen  im  Zwerchfell  mit  dem 
Zellorewebe  der  Brusthöhle  zusammen.  Die  ebeii 
anffeijebenen  Tlieüe  Hessen  demnach  nicht  zwischen 

OD  O 

dem  Zellg-ewebe  und  dem.  Bauchfell,  sondern  sind 
im  erstem  völlige  vergraben,  und  von  ihm  allent- 
halben umhüllt. 

Das  Bauchfell  hat  einen  ei^enthilmlichen  Lauf, 
nnd  bildet  seine  eiirene  Höhle,  die  von  der  übri- 
gen  Bauchhöhle  getrennt  ist.  So  wie  die  Pleura 
die  Luno'ensäclie  erzeucht,  und  blos  allein  die  Lun- 
gen  einwickelt,  so  verhält  es  sich  auch  hier  mit 
dem  Bauchfell ,  das  blös  die  Verdauungswerkzeuge 
einhülit,  die  übrigen  Eingeweide  aber  mehr  oder 
weniger  unberührt  lässt.  Um  im  Allgemeinen  die 
Ausbreitung  des  Bauchfells,  und  im  Besondern  die 
Art  übersehen  zu  können,  wie  die  verschiedenen 
Fortsätze  und  Bänder  entstehen,  welche  die  Einge- 
weide vereinigen,  muss  man  vom  Nabel  aus  den 
Lauf  jener  Membran  verfolgen.  Die  Ansicht  ist 
dreifacher  Art. 

1)  Vom  Nabel  an  geht  das  Bauchfeit  aufwärts, 
bedeckt  die  innere  Fläche  der  Bauchmuskeln,  und 
erreicht  das  Zwerchfell.  Es  überzieht  die  untere 
Fläche  desselben  völlig,  und  stÖsst  an  einigen  Stel- 
len, namentlich  am  Processus  cnsiformis  und  in 
dem    Zwischenraum    zwischen    Pars    eo.stalis    und 
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lumbalis   des   Zwerchfells,    an   die  Pleura.      Hier, 
wo    die   Fasern    des   Musliels    etwas    aus   einander 
weichen,    werden  beide  Membranen  durch  Zellge- 
webe verbunden.      Vom  Zwerchfell  senkt  sich  das 
Bauchfell  theils  sresren  die  Leber,    theils  ffesren  die 
Milz,  und  den  Älageu.     a)  Indem  es  die  Leber  be- 
rührt,   erzeugt  es  nach  vorn  das  'Ligam.  suspenso- 
^c^t/rium,     nach    hinten  das  Lig.  coronarium  (§.  238. )> 
wickelt  dann  dieses  Eingeweide  ein  (§.  240.),    und 
geht  zum  Magen  und  dem  Zwölffingerdarm.      Der 
eine  Theil   zwischen  der  Leber  und   dem  Blagen, 
heisst  das  kleine  Netz,    Omentum  gastrohepaticum 
(§.  236.),    der  andere  zwischen  Leber  und  Duode- 
num, Ligamentum  hepaticoduodenale  (§.  224.).    Das 
Bauchfell  wickelt  nun  den  Magen  ein,  und  kommt 
zum  untern  Rande  des   letztern,    läuft  zum  Colon 
transversum,  und  hängt  unter  demselben  frei  herab, 
als  das   grosse  Netz,     Omentum  magnum  (§.  230.). 
b)   Indem   es  als   kleiner  Fortsatz  vom  Zwerchfell 
zur  Cardia  des  Magens   geht,    entsteht  '  das  Liga- 
„,  «/--  *"nientum  phrenicogastricum.       c)  Indem  das  Bauch- 
fell  sich  zur   Milz   hinabsenkt,     wird   das  Ligam. 
i?<K./ö>*t    phrenicolienale  erzeusrt,     darauf  umHebt  es    dieses 
Organ,     und    läuft    theils   zum   Magen   als   Ligam. 
gastrolienale,  theils  ins  grosse  Netz  (§.  243.). 

2)  Vom  Nabel  geht  das  Bauchfell  niederwärts 
hinler  den  Bauchmuskeln  zum  Schambogen.  Hier 
trifift  es  zuerst  den  Blasengrund  an,  überÄieht  den- 
selben,   und  die   hintere  Fläche  der  Blase,    indem 
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es  sich  in  die  Tiefe  des  Bectens  hinab«cnlt.  Die- 
ses ^schiebt  iu  beiden  Geschlechtern  (§.  249.)- 
Jetzt  aber  ändert  es  in  beiden  seinen  Lauf,  weil 
es  verschiedenartige  Organe  berühft.  Im  männli- 
chen Körper  geht  das  Bauchfell  von  der  hintern 
Fläche  der  Blase  über  die  Vesiculae  seminales,  so 
dass  es  diese  und  die  Ductus  deferentes  nach  au- 
ssen und  unten  lässt,  gelangt  an  den  obern  Theil 
des  Mastdarms,  und  erzeugt  das  Mesorectum 
(§•  234.)'  Im  "weiblichen  Körper  läuft  es  von  der 
hintern  Fläche  der  Blase  zum  Uterus,  überzieht 
dessen  vordere  Fläche,  den  Grund,  und  die  hin- 
tere Fläche.  Zu  gleicher  Zeit  wickelt  es  zur  Seite 
der  Gebärmutter,  die  Ovaria  und  Tubae  Fallopii 
ein,  und  bildet  dadurclj  zwei  Falten,  Ligamenta 
lata  und  Alae  vespertilionum  genannt  '(§•  261.). 
Von  der  hintern  Fläche  des  Uterus  geht  es  dann 
ebenfalls  zum  Mastdarm,  und  umgiebt  denselben, 
wodurch  das  Mesorectum  hervorgebracht  wird. 
Bei  diesem  Uebersrans^e  bildet  das  Bauchfell  in  bei- 
den  Geschlechtern  zwei  Falten,  unter  dem  iVi'amen 
Plicae  Douglasii.(A;..a5Ji.  •^^f-'A-"^'''*^^^.;;^^;*'^^^^'^^, 

3)  Es  geht  das  Bauchfell  vom  Nabel  an  beiden 
Seiten  zur  Regio  lumbalis.  a)  An  der  rechten 
Seite  läuft  es  vor  der  Niere  vorüber,  geht  theils 
als   Ligam.    duodenorenale    zum    Zwölffingerdarm,  \ 

theils  trifft  es  das  Intest  coecura  und  Colon  ad- 
ßcendens  an.  Es  hüllt  beide  Theile  ein,  erzeugt 
dadurch  das  Mesocolon  dextrum,    und  geht  zum 
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Rückgrath  (§.  233.)-      h)  An   der  linken  Seite   gc>. 

scbieht   das  Gleiche,    es   berührt  blos  die  vordere 

Fläche  der  Niere,  stösst  auf  das  Colon  deseendens, 

überzieht  dasselbe,  bildet  das  Meüocolon  sinistrum^ 

und   gelangt  zum  Riickgralh.      Von   beiden  Seiten 

kommt  also   das  Bauclifell   znr  Wirbelßäule.    und 

Iv^^^.'^  macht  daselbst  die   hinlere  Wand  des  Sackes  aus/ 

".  /'fr^Z  In  dieser  has:e  bedeckt  es  die  Schenlcel  des  Zwerch- 

" '^'^"'  felis,    den  Muse,   psoas  und   ilia(^us  internus,    die 

Arteria  aorta,     Vena  cava,     die  Karngänge,    die 

Nieren,     und    Samengefässe,     und    ist    mit    diesen 

Theilen  durch  Zellgewebe  verbunden.     Von  dieser 

hintern    Wand    geht    eine   starke   Falte    nach    der 

Länge  der  Wirbelsäule  \oa  oben  hinab,  und  lenkt 

«ich   zugleich    nach    vorn,     umhüllt    den    dünnen 

Darm  in   seinem  ganzen  Laufe,    uniT  erzeugt  da» 

J.'^njßr^'  Gekröse,     Mesenterium  (6.  226.>      Von  eben  der 

Ihm.  . 

liintern  W^and  über  der  obigen  Falte  kommt  eine 
andere  bedeutende  aber  querlaufende  Falte  zum 
Colon  transversura,  wickelt  dieses  Organ  ein,  und 
'  bildet  das  Mesocolon  transversura  (§.  233.).  Durch 
diesen  Lauf  des  Bauchfells  werden  alle  Theile  ia 
der  Bauchhöhle  gleichsam  in  zwei  Hälften  abge- 
sondert, so  dass  man  sagt,  mehrere  liegen  in  der 
Höhle  des  Bauchfells,  andere  ausserhalb  derselben. 


f'.O 


Zweiter  Äbsf^liiütt. 

Von   tlen    Verdauüngsorganen  *^), 


§.  215. 

Von  diesen  Organen  üierhaupU 

Mjvl  den  Verdauungswerkzeugen  gehören  zweierlei 
Organe.  Einige  nehmen  die  Speisen  auf,  und  ver- 
arbeiten sie,  andere  geben  gewisse  Säfte  her,  wel- 
che die  Verarbeitung  und  Auflösung  unterstütÄeiu 
Alle  diese  Organe  liegen  ßämmtlich  in  der  Höhle 
des  Bauchfells,  einige  wenige  ausgenommen,  als 
der  Schlund,  die  Speiseröhre,  und  der  untere 
Theil  des  Mastdarms. 

1)  Zu  den  Organen,  welche  die  Speisen  aof- 
nehmeji,  sie  zersetzen,  und  verändern,  gehört  der 
ganze  Darmkanal,  Tr actus  intestinorum  s,  Canalis 
cibarius.  Er  entspringt  am  Raclten,  endigt  sieh 
am  After,  und  ist  in  seinem  Laufe  von  verschie- 
dener Weite,  weshalb  die  einzelnen  Theile  eigene 
Namen  erhalten.     Er  zerfallt  in  d^ii  Schlund ,  Pha- 

13)     Hali-e«  cicia.  pli)h.  T.  VI.  VII. 
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rynx;  die  Speiseröhre,  Oesophagus;  den  Magen, 
Ventriculus ;  den  dünnen  und  dicken  Darm,  Inte- 
stinum tenue  und  crassum. 

2)  Zu  den  Organen,  welche  gewisse  Säfte  ab- 
sondern, um  die  Verdauung  zu  befördern,  rechnet 
man  die  Leber,  Hepar ;  die  Milz,  Lien ;  die  Bauch- 
speicheldrüse, Pancreas. 

Erstes  Kapitel. 
Der     Schlund,     Pharynx. 

§.   216. 
Die  Lagt   detselhen. 

Er  liegt  am  obern  und  hintern  Theil  des  Hal- 
ses. Nach  oben  grenzt  er  an  die  Pars  basilaris 
des  Hinterhauptsbeins,  und  an  die  Fauces,  so  dass 
die  Mund-  und  Nasenhöhle  mit  der  seinio:en  zu- 
sammenhängenj  nach  hinten  stösst  er  an  die  fünf 
obern  Wirbelbeine  des  Halses,  mit  welchen  er 
durch  lockeres  Zellgewebe  verbunden  ist}  nach 
vorn  an  das  Zungenbein  und  den  Kehlkopf,  mit 
welchen  er  durch  seine  Muskelhaut  vereinigt  ist; 
nach  unten  an  die  Speiseröhre,  als  seine  Fortsetzung. 

§.   217. 
Der  Bau  desselben. 

Der  Schlund  bildet  eine  Röhre,  die  oben  wei- 
ter ist,    nach  unten  allmälig  enger  wird,   und  zu- 
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letzt  in  die  Speiseröhre  übergeht.  Er  ist  nach  au- 
ssen zum  Theil  fleischig,  nach  innen  völlig  häutig. 
I.  Die  Muskelhaut  bildet  nur  die  hintere  und 
seitliche  Wand  dieses  Organs;  denn  an  die  vor- 
dere grenzt  der  Kehlkopf,  die  daher  von  ihr  ent- 
blösst  ist  Die  Fasern  dieser  Haut  laufen  von  un- 
ten und  von  der  Seite  nach  oben  und  innen,  und 
vereinigen  sich  von  beiden  Seiten  in  der  Mitte  in 
einen  weisslichen  Streif.  Die  Muskelhaut  besieht 
aus  drei  Lasren  Fleischfasern,  die  fast  über  einan- 
der  liefen ,  und  denen  man  ihrer  VYirkun«:  wesrcn 
den  Namen  Constrictores  pharyngis  2*)  gegeben  l^at. 
Von  vorn  nach  hinten  gerechnet  liegt  der  oberste 
Constrictor  am  meisten  nach  innen  und  vorn,  dann 
folfft  der  mittlere  mehr  nach   hinten,    endlich  der 

o  _ 

unterste,  welcher  ganz  nach  hinten  liegt,  und  bei 
der  Entwickelung  dieser  Muskelhaut  am  ersten 
sichtbar  wird. 

1)  Der  Constrictor  -pharyngis  inferior  ent- 
springt von  beiden  Seiten  des  Kehlkopfs,  theils. 
von  der  Cartilago  cricoidea,  und  diesen  Theil  nennt 
man  cricopharyngeus;  theils  von  dem  Cornu  de- 
scendens  und  dem  Seitenrande  der  Cartil.  thyreoi- 
dea,  thyreopharyngeus;  theils  vom  Cornu  adscen- 
dens  der  Cart  thyreoidea,  und  dem  Lig.  hyothy- 
reoideum   laterale,     syndesmopharyngeus   genannt 

24)    J.  G.  Haase  de  musculis  pharyngis  velique  palatiai. 
Lips.  1784.  4. 
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Alle  diese  Fasern  laufen  von  beiden  Seiten  so  an 
Hder  hinten»  Wand  des  Schlundes,  dass  die  untern 
teinö  quere  Richtung;  haben,  die  obem  aber  in  die 
Höhe  steigen  ^  und  sich  mit  einer  Spitze  endigen, 
Svodurch  der  untere  Theil  des  folgenden  bedeckt 
Sv^ird,   tmd  beide  durch  Zellgewebe  vereinigt  sind* 

2)  Der  Constrictor  medius  entspringt  theil* 
vom  Cornu  majus  des  Zungenbeins,  ceratopharyn» 
]geti8  ge^iannt,  theils  vom  Corpus  triticeum,  chon* 
drdpharyngeus.  Er  hat  die  Gestalt  eines  Vierecks^ 
die  eine  Spitze  ist  nach  oben,  die  andere  nach  un- 
ten gekehrt.  Daher  haben  auch  die  Muskelfasern 
öirte' verschiedene  Richtung,  die  untern  gehen  ab- 
wärts in  die  untere  Spitz«,  die  mittlem  laufen 
quer,  die  obem  steigen  schräg  aufwärts,  und  die 
Spitze  befestigt  sich  an  den  Processus  basilaria 
des  Hinterhauptsbeins. 

3)  Der  Constrictor  superior  wird  durch  drei 
Muskelfascikel  gebildet  Alle  Fasern  laufen  quer, 
xind  abwärts,  nur  einige  steigen  in  die  Hohe  und 
befestigen  sich  an  die  Pars  basilaris.  Er  entspringt 
theils  von  der  Ala  interna  des  Processus  pterygoi- 
deus,  pterygopharyngeus  genannt?  theils  von  der 
Linea  obliqua  des  Unterkiefers,  mylopharyngeus; 
llieils  gehen  Faserbündel  vom  Muse,  buccinator  in 
ilin  über,  buccopharyngeus,  die  man /hinter  dem 
aufsteigenden  Aste  des  Unterkiefers  quer  gegen  den 
Pliarynx  laufend  antrifft. 

In    der   Mitte    dieser   Muskelhaut    geht   ein« 
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weisxe  Linie  von  oben  herab,  in  der  TOn-bei<len 
Seitea  die  Muskelfasern  zusammenkommen.  Sie 
scheint  j  wi©  an  4en  Bauchmuskeln,  eine  Art  von 
Linea  alba  £ül  seyn,  wo^eg«n  die  Kraft  der  Mus- 
keln wirkt,  nm  4ie  hintere  Wand  des  Schlundes 
g-e^n  den  Kehlkopf  so  anzudrücken,  dass  dadurch 
die  A^^hrung-smittel  hiuabgetrieben  werden. 

Um  den  Schlund  vor7.\i.jlich  beim  Nied-erschluk- 
ken  in  die  Höhe  zu  heben,  und  -dem  Rachen  nä- 
her 7jU  bringen,  liegt  an  beiden  Seiten  der  Muse, 
stylopharyngeas.  Er  gehört  zu  denen,  die  sich 
zwischen  dem  Kehlkopf  und  dem  Unterkiefer  be- 
£nden>  Er  entspringt  mit  dem  «ty]oliyoideos  und 
styloglossus  vom  Processus  styloideus,  geht  ab- 
wärts, verliert  sich  in  den  obern  Theil  des  Schlun- 
des, und  verbreitet  sich,  bedeckt  vom  Constrictor 
superior  und  mediusj  mit  seinen  Fasern  strahlen- 
fönnig:  auf  der  ej^enen  Haut  desselben. 

n.  Die  Schleimhaut.  Sie  liegt  unter  ersterer; 
i,t  mit  derselben  nur  locker  durch  Zellstoff  ver- 
bunden, und  eine  Fortsetzung  der  allgemeinen 
Schleimhaut  des  Mundes  und  der  Nase.  Derjenige 
Theil  derselben,  welcher  die  hintere  Wand  bildet, 
kommt  durch  die  beiden  hintern  OefTnungen  der 
Nasenhöhle  herab;  der  andere,  welcher  die  vor- 
dere '  Wand  erzeugt,  ist  eine  Fortsetzung*  der 
Schleimmembran  der  Zunge,  die  im  Hinabsteigen 
die  hinlere  Fläche  des  Kehlkopfs  und  dessen  Mu*- 
kein  bedeckt       Die  Schleimhaut   bildet    demnach 


80  Von   den  Vordawungsorgar.en. 

eine  vollständige  Röhre,  nicht  eine  halbe  wie  die 
darüber  liegende  Muskelhaut,  und  scheint  nur  nach 
vorn  durch  den  Eingang  in  den  Kehlkopf  unter- 
brochen zu  seyn.  Sie  hat  die  gleiche  BeschaiFen- 
heit,  wie  die  Schleimhaut  des  Mundes,  nur  ist  sie 
im  lebenden  Zustande  weniger  roth,  besitzt  aber 
eine  Menge  Schleimdrüsen.  Nirgend  zeigt  sie  Vil- 
losität,  sondern  ist  glatt.  Man  erblickt  an  ihr 
nach  dem  Tode  keine  Runzeln,  ob  diese  gleich 
wahrscheinlich  im  Leben  beim  Zusammenziehen 
dieses  Organs  vorhanden  seyn  mögen. 

III.  Die  Gefäüse  und  Nerven.  Die  Arterien 
kommen  vorzüglich  aus  der  Carotis  facialis  her. 
Die  Hauptquelle  ist  die  Art.  pharyngea  adscendens, 
welche  zu  beiden  Seiten  neben  dem  Schlünde  in 
die  Höhe  steigt,  und  sich  in  ihm  und  andern  nah- 
gelegenen Theilen  verbreitet.  Ausserdem  bekommt 
der  obere  Theil  noch  Aeste  aus  der  Art.  thyreoi- 
dea  superior,  und  der  untere  aus  der  thyreoidea 
inferior.  Die  Venen  bilden  starke  Geflechte,  und 
gehen  in  gleichnamige  Stämme  über,  die  sich  in 
der  Vena  jugularis  interna  endigen.  Die  Nerven  ^^) 
kommen  gleichfalls  aus  mehreren  Punkten  zum 
Schlünde.  Es  treten  Aeste  zu  ihm  aus  dem  Ner- 
vus trigeminus,  namentlich  aus  dem  Ramus  vidia- 
nus,    und  palatinus.       Die  vorzüglichsten  Zweige 

25)    H.  A.  WnisBEBG  de  nervis  phar3'ngis  in  commeuiat. 
Tom.  I.  pag.  407. 
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entsprlng^en  aber  vom  Nervus  glossopharyn^ofi. 
Der  Nervus  vagos  giebt  den  Ranms  pharjngeus  ein-  ^ 
zi^  für  ihn,  der  mit  dem  glossopharyngeus  in  Ver- 
bindung- steht."  Ausserdem  erhält  er  noch  einen 
beträchtlichen  Ast,  Ramus  pharyngeus  inferior,  der 
aus  dem  Zusammentreten  eines  Astes  vom  Ramus 
pharyngeus,  und  eines^  andern  vom  Nervus  «ympa- 
thicus  gebildet  wird.  Gleichfalls  giebt  der  Nervus 
accessorius  Willisii  einio^e  Aeste.  Endlich  erhält 
er  viele  Fäden  von  den  Nervis  mollibus,  die  theils 
über  dem  Ganglion  cervicale  superius  sich  befin- 
den, theils  von  dem  Ganglion  cervicale  superius 
und  inferius  des  Nervus  sympathicus  maximus  her- 
kommen. 

Der  Schlund  empfimgt,  in  seiner  Funktion  be- 
griffen, im  Leben  den  von  der  Zunge  hinabgleiten- 
den Bissen,  und  treibt  ihn,  indem  er  sich  von 
oben  nach  unten  ^e^en  den  Kehlkopf  als  seinen 
festen  Punkt  zusammenzieht,  in  die  Speiseröhre. 
Seine  Kontraktion  wird  ei^veckt  bald  durch  den 
Reiz  des  Bissens,  bald  durch  den  Einfluss  des  Wil- 
lens. Im  ersten  Fall  ist  die  Bewegung  unwillkühr- 
lich,  im  andern  frei;  nämlich  sie  entsteht  auf  Rei- 
zung durch  den  innern  Sinn  im  Bewusstsein,  wes- 
halb wir  nach  Belieben  die  Aktion  vornehmen  oder 
unterlassen  können. 


Th.  IL 
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Zweites  Kapitel. 

Die   Speiseröhre,   Oegophagu s  26). 

§.   218. 
Die  Lage  derselben. 

Es  liegt  die  Speiseröhre  tlieils  am  Halse,  theils 
in  der  Brusthöhle.  Am  Halse  grenzt  sie  nach  oben 
an  tlen  Schlund,  nach  hinten  an  die  Halswirbel, 
nach  vorn  an  die  Luftröhre,  doch  liegt  sie  etwa» 
nach  der  linlten  Seite,  und  ragt  daselbst  hervor. 
Sie  ist  mit  letzterer  durcli  Zellgewebe  verbunden, 
und  ti'itt  mit  derselben  ins  Cavum  mediastini  po- 
sterioris.  In  dieser  Höhle  bleibt  die  Speiseröhre, 
vor  der  Wirbelsäule  hinabgehend,  zuerst  hinter  der 
Luftröhre,  und  hinter  dem  Bogen  der  Aorta,  dann 
erreicht  sie,  indem  sie  unter  dem  Bogen  der  Aorta 
hervorltommt,  und  die  Luftröhre  sie  verlassen  hat, 
in  der  Gegend  des  fünften  Rückenwirbels  die  hin- 
tere Fläche  des  Herzbeutels ,  und  hat  die  Aorta 
mehr  nach  der  linken  Seite,  lerkt  sich  wieder  et- 
was vorwärts,  läuft  durch  das  Foramen  oesopha- 
geum  des  Zwerchfells,  und  geht  unter  diesem  Mus- 
kel trichterförmig  in  den  Magen  über. 

§.  219. 

Der  Bau  derselben. 

Dieser  Kanal  ist  cylindrisch,  und  oben  enger; 

26)    J.  Bleulamd  observ.  de  sana  et  morbosa  oesophagi 
structura.    L.  £.  1785.  4. 
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ehe  er  aber  in  den  Magen  tritt,  erweitert  er  «ich. 
Nimmt  man  das  Zellgewebe  "weg,  so  wird  man, 
>vie  am  Scblunde,  zwei  Häute  bemerken,  die  ihn 
zusammensetzen. 

I.  Die  Muskelhaut.  Sie  hat  eine  beträchtliche 
Dicke,  und  ist  überhaupt,  wenn  man  auf  den  gan- 
zen Darmkanal  sieht,  das  untere  Ende  des  Mast- 
darms ausgenommen,  an  der  Speiseröhre  am  dick- 
sten. Die  Farbe  dieser  Fasern  ist  oben  dunkelroth, 
geht  aber  nach  unten  in  eine  blassere  über.  Sie 
ahnein  in  der  Ansicht  mehr  den  Muskelilbern  de« 
Herzens,  und  der  Blase.  Ihre  Fasern  haben  eine 
doppelte  Piichtung.  Die  äussern,  Fibrae  longitudi" 
nales,  entspringen  vom  hintern  Tlieil  der  Carti- 
lago  cricoidea,  und  von  den  Muskelfasern  des  Con- 
strictor  pharyngis  inferior,  laufen  von  oben  nach 
unten  gerade  hinab,  und  indem  sie  zum  Magen 
übergehen  wollen,  breiten  sie  sich  aus,  und  lassen 
kleine  Räume  übrig,  durch  welche  man  die  darun- 
ter liegende  Schleimhaut  erblickt.  Sie  bilden  aber 
nicht,  eine  ununterbrochene  Reihe  von  Sträns-en, 
sondern  es  treten  Ouerfasern  dazwischen,  die  sie 
gleichsam  zerstückeln.  Diese  Unterbrechung  be- 
wirkt, dass  sich  die  Speiseröhre  nicht  nach  ihrer 
ganzen  Länge  auf  einmahl,  sondern  allmalig,  so 
wie  die  Nahrungsmittel  hinabrücken,  verkürzen 
kann.  Die  innern,  Fibrae  circulares ,  laufen  als 
Ringe  herum,  bilden  kleine  Bögen,  und  vermischen 
«ich   zum   Theil   mit   den   longitudinalen.       Durch 
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beide  Arten  Fasern  kann  die  Speiseröhre  verkürzt, 
und  verengt  werden. 

IL  Die  Schleimhaut.  Sie  ist  die  Fortsetzung 
derselben  Haut,  die  sich  im  Schlünde  befindet, 
und  auf  gleiche  Weise  durch  Zellgewebe  mit  der 
Muskelhaut  verbünden.  Ihre  Farbe  ist  weisslich, 
besonders  sreg-en  den  Mag'en,  wodurch  sie  8ich  von 
der  Schleimhaut  des  letztern  wesentlich  unterschei- 
det. Im  zusammengezogenen  Zustande  bildet  sie 
längliche  Falten,  welche  durch  die  Wirkung  der 
nmskulösen  Ringfasern  hervorgebracht  werden.  Ob- 
gleich der  Bau  der  Schleimhaut  der  allgemeine 
ist,  so  findet  man  doch  die  Schleimdrüsen  in  ge- 
ringerer Anzahl,  und  die  innere  Fläche  wird  mehr 
durch  die  aushauchenden  Gefässe  angefeuchtet. 

III.  Die  Blutgejässe,  Oberwärts  bekommt  die 
Speiseröhre  die  Arterien  aus  der  thyreoidea  infe- 
rior, ferner  aus  der  subclavia,  den  broncliialibus 
und  der  intercostalis  prima.  Vorzüglich  aber  er- 
hält sie  mehrere  Art.  oesophageae,  die  unmittelbar 
aus  der  Aorta  kommen.  Zum  untersten  Theil  lau- 
fen Aeste  aus  der  Art.  coronaria  ventriculi  sinistra. 
Die  Venen  gehen  in  die  thyreoidea  inferior,  azyga, 
bronchiales  u.  s.  w.  zurück. 

IV.  Die  ab.iorbirenden  Gefässe  sind  in  grosser 
Anzahl  vorhanden.  Um  die  Speiseröhre  lieo-en 
viele  Glandulae  conglobatae,  die  sie  aufnehmen, 
und   endlich    dem   Ductus   thoracicus    überliefern. 
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Diese  Geßs«e   hangen  mit   denen  des  Herzens  und 
der  Longen  zusaramen. 

V.  Die  Nerven.  Die  Speiseröhre  iat  in  ihrem 
ganzen  Laafe  von  einem  starken  Nervengeflechte 
umgeben,  das  sie  unterwärts  noch  stärker  als 
oben  umschlingt  Es  wird  gebildet,  indem  beide 
Nervi  ^'agi  sich  einander  nähern,  und  nun  durch 
viele  Faden ,  die  um  die  Speiseröhre  laufen ,  zusam- 
menhängen. Hieraus  entstehen  die  Plexus  oeso- 
pkageü 

Im  lebenden  und  ruhigen  Zustande  ist  die 
Speiseröhre  verengt  und  luftleer.  Der  hineintre- 
tende Bissen  erweckt  durch  Reizung  ihre  Bewe- 
gung. Denn  indem  sie  ausgedehnt  und  gereizt 
wird,  ziehen  sich  die  Cirkelfasern  in  sich  selbst 
zusammen,  und  die  longitudinalen  heben  den  un- 
ter dem  Bissen  liegenden  Theil  herauf,  wodurch 
derselbe  allmälig  hinabgeschoben  wird.  Diese  3e- 
wegung  ist  ganz  unwillkiihrlich ,  und  der  innere 
Sinn  hat  auf  sie  gfer  keinen  Einfluss.  Mit  Recht 
nimmt  man  daher  am  Ursprünge  der  Speiseröhre 
den  Anfang  der  peristallischen  Bewegung  an,  die 
sich  bis  zum  After  erstreckt  Während  des  Hin- 
absinkens des  Bissens  wird  wohl  von  der  Schleim- 
haut des  Schlundes  und  der  Speiseröhre  nichts 
eingesogen,  theils  weil  die  Haut  nicht  so  flockig 
gebaut  ist,  wie  im  Magen,  theils  weil  das  Hinab- 
sinken zu  schnell  vor  sich  geht 
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Drittes   Kapitel. 


.„^i^ipi' 


Der   Magen,    Ventriculua.         ^.^^ 
§.  220. 

Dit  Lage  desselben. 

Er  liegt  in  der  Regio  epigastrica,  vorzüglich 
im  Scrobiculus  cordis,  nnd  erstreckt  sich  in  die 
beiden  Ilypochondria,  besonders  in  das  linke,  das 
er  beinahe  g-anz  ausfüllt.  Er  grenzt  nach  oben  an 
das  Zwerchfell,  und  vor  ihm  liegt  etwas  rechts 
ein  Theil  der  Leber;  nach  unten  stö'sst  er  auf  das 
Mesocolon  und  Colon  transversum;  links  ze^gt  sich 
neben  ihm  dio  Milzj  reclits  die  lieber,  deren  Lo- 
bus  Spigelii  die  kleine  Krümmung  des  Magens  aus- 
füllt; hinter  ihm  das  Pancreas.  Sieht  man  auf  die 
Lage  des  Magens  in  Rücksicht  seiner  einzelnen 
Theile,  so  finden  wir  im  leeren  Zustande  die  eine 
Fläche  nach  vorn  gc^en  die  Bauchmuskeln,  die  an- 
dere nach  hinten  liegen ;  der  kleine  Rand  sieht 
aufwärts,  der  grosse  niederwärts;  die  linke  Magen- 
mündung ist  mehr  rückwärts  und  etwas  hoher 
gerichtet,  als  die  rechte.  Im  vollen  Zustande 
dreht  sich  die  vordere  Fläche  mehr  aufwärts,  der 
kleine  Rand  sieht  nach  hinten,  der  grosse  nach 
vorn,  die  linke  Mündung  ist  etwas  vorgeschoben, 
und  durch  eine  in  die  Höhle  hineingesunkene  Faltt 
geschlossen,     die   rechte    dagegen   mehr  zurückge- 
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drängt,      und    beide    Mündungen     haben    einerlei 
Hichtung. 

Der  Magen  befindet  sich  in  der  Höhle  des 
Bauchfells,  und  um  ihn  in  «einer  Lage  zu  erhal- 
ten, bildet  diese  Haut  einige  Ligamente.  Indem 
nämlich  die  Speiseröhre  durch  das  Zwerchfell  zum 
Magen  geht,  tritt  der  Theil  der  Membran,  der 
die  mittlere  Fläche  des  Zwerchfells  überzieht,  zu 
ihr,  steigt  als  Ligam,  phrenicogastricum  abwärts, 
und  läuft  in  die  äussere  Haut  des  Magens  über. 
Ebenfalls  kommt  von  der  Milz  eine  Duplikatur  des 
Bauchfells  her,  die  an  der  linken  Seite  in  die  äu- 
ssere Haut  übergeht,  Ligam.  gastrolienale.  Au- 
sserdem wird  er  nacli  unten  durch  das  Omentum 
<rastrocolicum  ans  Colon  transvcrsum  betestiiTt,  und 
hängt  durch  das  Omentum  gaslrohepaticura  mit 
der  Leber  zusammen. 

§.   221. 
DtT  Bau   des  Magens. 

Der  Magen,  als  der  weiteste  Theil  des  Darm- 
kanals, ist  von  Gestalt  fast  eyförmig,  und  erstreckt 
sich  in  seiner  Länge  von  einem  Hypochondrium 
ins  andere.  Der  Querdurchmesser  ist  viel  kürzer, 
und  nimmt  gegen  die  rechte  Seite  beträchtlich  ab. 
Die  Grösse  ist  veränderlich,  und  richtet  sich  theils 
nach  der  geringern  oder  stärkern  Anfüllung,  theils 
nach  der  Zusanunenziehungsfähigkeit  der  Häute. 
Da  bei  Kindern  diese  Fähigkeit  grösser  ist,   so  er- 
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«cheint  er  in  ihnen  auch  nach  dem  Tode  mehr 
verkleinert,  als  in  Erwachsenen.  Den  gesunden 
Zustand  des  Marens  findet  man  blos  bei  Verun- 
glückten,  die  unvermutliet  und  ohne  Vorsatz  ihr 
Leben  verloren  haben.  Der  Magen  zeigt  sich  dann 
ziemlich  dick  und  fleischig,  elastisch,  undurchsich- 
tig, und  mehr  dunkel  gefärbt.  Alle  Abweichungen 
hievon  verrathen  stets  etwas  Kränkliches. 

Der  Magen  hat  zwei  runde  Oeffnungen,  Ostia f 
die  beide  nach  oben  gekehrt  sind.  Die  eine  liegt 
mehr  nach  der  linken  Seite,  unter  dem  Namen 
Cardia  s.  Ostium  oesophageum,  die  andere  nach 
der  rechten  Seite,  Fylorus  s.  Ostium  duodenale, 
indem  der  Magen  an  dieser  Stelle  in  den  Zwölf- 
fingerdarm übergeht.  Zwisclien  beiden  OelTnungen 
befinden  sich  zwei  Bögen,  von  denen  der  eine  und 
obere  einen  kleinern  Kreis  beschreibt  als  der*un- 
tere.  Der  obere  Bogen,  Arcus  minor,  ist  ausge- 
schweift, sieht  nach  dem  Zwerchfell  und  der  Le- 
ber hin,  und  nimmt  mehrere  Gefässe,  den  Lohns 
Spigelii,  und  das  kleine  Netz  auf.  Der  untere 
Bügen,  Arcus  major,  ist  grösser,  gewölbt,  und 
liegt  unter  den  beiden  Mündungen.  Er  sieht  nach 
der  Milz  und  dem  Colon  transversum  iiin,  nimmt 
Gefässe  auf,  und  das  grosse  Netz  fangt  hier  an. 
Indem  er  gegen  den  Pylorus  kommt,  biegt  er  sich 
plötzlich  aufwärts  mit  gleichzeitigem  Erheben  de« 
kleinen  Bogens.  Beide  senken  sich  aber  gleich 
wieder,    wodurch    das  Ende  des   Magens   ein  ge- 
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schläng-elte«  Anaehen  erhält.  Dieser  Verlauf  stellt 
jiiclits  Kränldiclies  dar,  und  von  einer  fehlerhaften 
Hioichnürunj  ist  keine  Rede.  Z^  ischen  beiden 
Booten  befinden  sich  zwei  glatte  Fiächen\  die  eine 
lie^t  nach  vorn,  wird  nach  der  rechten  Seite  hin 
von  der  Leber  bedeckt,  und  ist  übrigens  frei.  Die 
andere  ist  nach  hinten  ffeeren  das  Pancreas  und 
die  Aorta  gekehrt.  Beide  Flächen  verlängern  sich 
nach  der  linken  Seite  gegen  die  Milz,  und  bilden 
einen  Sack,  Saccus  coecus  s.  Fundus  ventriculi, 
der  in  einem  ausjredehnten  Masren  eine  halbkugel- 

D  O  a 

förmige  Gestalt  annimmt. 

Der  Magen  ist  aus  mehreren  Häuten  zusam- 
mengesetzt, die  über  einander  liegen.  Von  aussen 
nach  innen  bemerkt  man  folgende. 

1)  Die  äussere  seröse  Haut  ist  dünn,  weiss, 
auswendig  glatt  und  feucht  Sie  ist  eine  Fortse- 
tzung des  Bauchfells,  und  entsteht  von  allen  Ver- 
doppelungen desselben,  die  zum  Magen  fortgehen, 
theils  vom  Lig.  gastrophrenicum  und  lienale,  theils 
vom  kleinen  Netz,  indem  die  beiden  Blätter  des- 
selben die  vordere  und  hintere  Fläche  überziehen, 
und  an  der  grossen  Kurvatur  wieder  zusammen- 
stossen.  Sie  wickelt  den  ganzen  Magen  ein,  die 
Bögen  ausgenommen,  wo  sie  in  die  Netze  über- 
geht. An  diesen  Rändern  liegt  blos  lockeres  Zell- 
gewebe, das  grosse  Blutgefässe  aufnimmt. 

2)  Die  Muskelhaut  ist  in  Vergleichung  mit  der- 
selben   an    der    Speiseröhre     beträchtlich    dünner. 
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und  von  einer  blassen  und  weisslichen  Farbe.  Man 
bemerkt,  dass  die  Muskelfasern  in  rerschiede- 
nen  Reihen  und  Richtungen  laufen.  Eine  Reihe, 
Fibrae  longitudinales,  geht  als  Fortsetzung  der 
longitudinalen  Fibern  der  Speiseröhre  strahlenför- 
mig aus  einander.  Viele  derselben  erstrecken  sich 
vorzüglich  in  der  kleinen  Krümmung  von  d6r  Car- 
dia  zum  Pylorus,  und  gehen  über  ihn  *um  Zwölf- 
fingerdarm j  andere  laufen  am  blinden  Sack  hinab, 
und  an  der  grossen  Krümmung  fortj  andere  brei- 
ten sich  auf  den  beiden  Flächen  aus,  sind  aber 
undeutlich,  und  nicht  weit  zu  verfolgen.  Eine 
zweite  Reihe,  Fibrae  circulares,  fängt  am  Magen- 
grunde an,  und  läuft  ringförmig  von  eineni  Bogen 
des  Magens  zum  andern.  Am  Pylorus  häufen  sich 
diese  Fasern  vorzüglich  an,  sind  stärker,  und  bil- 
den einen  Ring,  Sphincter  pylori f  der  sich  in  der 
nachher  anzuführenden  Klappe  des  Pylorus  befin- 
det. Endlich  läuft  eine  dritte  Reihe,  Fibrae  obli- 
quae,  gleichfalls  ringförmig,  aber  in  einer  schrä- 
gen Richtung.  Beide  sind  theils  selbstständig  theils 
Fortsetzungen  der  Ringfasern  der  Speiseröhre.  Die 
äussere  sowohl  als  die  innere  Fläche  dieser  Haut 
ist  mit  kurzem  Zellgewebe  versehen,  wodurch  die 
äussere  Fläche  mit  der  serösen  Haut,  die  innei'e  mit 
der  folgenden  verbunden  ist. 

D 

3)  Die  Schleimhaut.  Die  Schleimhaut  der 
Speiseröhre  ist  von  der  des  Magens  an  der  Cardia 
durch   eine   gezackte  Linie  scharf  begrenzt,     und 
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man  kann  die  erstere  von  der  letzten  leicht  durch 
ihre  Weisse  und  stärkere  Hervorra^ung  unterschei- 
den. Es  scheint ,  als  wenn  diese  Haut  des  ma^na 
eine  andere  Struktur  erhalte,  die  bis  dahin  fast 
die  gleiche  bleibt,  wo  sie  in  den  dicken  Darm 
übertritt  Die  gegen  die  Muskelhaut  gekehrte 
Fläche  erscheint  weiss,  etwas  rauh,  und  ist  mit 
Zellgewebe  bedeckt  Eine  Menge  Arterien  tritt  in 
die  Haut  ein,  die  in  Haargefässe  übergehen.  lü 
ihr   Herren   auch  viele  Schleimdrüsen.       Die  nach 

O  I 

innen  gegen  die  Höhle  gekehrte  Fläche  hat  eine 
andere  Ansicht  Sie  ist  fester,  sammetartig  und 
flockig,  stets  feucht,  und  mit  einem  flüssigen 
Schleim  bedeckt,  indem  sich  auf  ihr  die  exhali- 
renden  Gefässe  und  die  Schleimdrüsen  offnen.  Auch 
absorbirende  Gefässe  müssen  hier  entspringen,  ob 
man  gleich  ihre  Mündungen  nicht  nachweisen  kann. 
Bei  der  Eröffnung  des  Magens  sieht  man  diesö 
Membran  gefaltet,  und  die  Falten  laufen  unregel- 
mässisr  nach  verschiedenen  Richtunc^en.  Sie  ent« 
stehen  zufällig  von  dem  Zusammenziehen  der  Mus- 
kelhaut 

Die  Substanz  am  Pylorus  weicht  von  der  des 
übrigen  Magens  beträchtlich  ab.  Dieser  Theil  ist 
viel  dicker,  härter,  und  mehr  gerundet  Die 
Muskelfasern  sind  stärker,  ^as  Zellgewebe  ist  mehr 
angehäuft,  und  die  Schleimmembran  besitzt  eine 
grössere   Blenge    Schleimdrüsen.       Letztere   bildet 


^08         Von  den  Verdauungsorganen. 

am  Pylorus  eine  Klappe,  Talvula  pylori  "),  die 
^«meiniglich  zirkelformig  ist,  und  mit  dem  schar- 
fen Rande  in  die  Hohle  hineinragt  Sie  ist  das 
Erzeugniss  der  Musitelhaut.  Indem  nämlich  die 
Cirkelfasern  sich  am  Pylorus  anhäufen,  und  die 
longiludinalen  straff  über  diese  hinweg  laufen, 
wird  die  Schleimhaut  nach  innen  g-edrängt,  faltet 
sich,  und  erzeugt  eine  Verdoppelung  als  Klappe, 
die,  wenn  man  die  Muskelfasern  weggenommen 
hat,  auch  wieder  verschwindet 

§•  222. 

Gefäss»  und  Nerven  des  Magern. 

I.  D^e  Arterien.  Sie  umgeben  den  Magen  fast 
alle  wie  ein  Kranz.  a)  Im  Arcus  minor  liegt  die 
Art.  coronaria  ventriculi  sinistra,  ein  Hauptast 
der  Art.  coeliaca,  und  die  pylorica,  ein  Ast  der 
J;>epatica.  Beide  verbreiten  sich  über  die  beiden 
Flächen  des  Magens,  gehen  unter  sich  zusammen, 
und  erzeugen  einen  Aderkranz.  b)  An  den  Arcus 
major  tritt  theils  die  Art.  gastroepiploica  dextra, 
ein  Ast  der  Art  hepatica,  die  von  der  rechten 
uach  der  linken  Seite  hinläuft,  theils  die  Art  ga- 
stroepiploica sinistra,  ein  Ast  der  Art  splenica, 
die  von  der  linken  Seile  herkommt.  Beide  Arte- 
rien bilden  auf  gleiche  Weise  an    diesem  Bogen 


27)    H.  P.  Leveling  pylorus  anat.  et  physiologice  consir 
deratus.  Argent.  1764.    v.  Sandifokt  thesaur.  T.  III. 
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einen  Kranz,  gehen  in  einander  über,  und  ver- 
zweigen sich  «owohl  in  den  Flächen  des  Magens, 
als  auch  im  Netze,  c)  Zum  Fundus  gehen  die  Art. 
breves,  deren  drei  bis  fünf  sind.  Sie  entspringen 
aus  der  Art  lieualis,  und  verlieren  sich  im  blin- 
den Sacke.  Alle  diese  Gefässe  verbz-eiten  sich  über 
beide  Flächen  des  Magens,  anastomosiren  an  un- 
«ählisren  Stellen  unter  sich,  und  dringen  in  die 
Schleimhaut  ein,  wo  sie  sich  verbreiten. 

II.  Die  Venen  bilden  gleiche  Stnmme,  wie  die 
Arterien,  nur  gehen  sie  nicht  in  die  Vena  cava 
adscendens  über,  sondern  endigen  sich  alle  in  der 
Vena  portarum,  und  deren  grösseren  Aesten. 

III.  Die  lymphatischen  Gefaxte  Sie  geboren 
zu  denjenigen,  die  man  gemeiniglich  Vasa  lactea 
nennt  (§.  228.).  Sie  absorbiren  schon  einen  Tiieil 
des  Nahrungsstoffes,  obgleich  eigentlicher  Chylus 
noch  nicht  erzeugt  ist  Sie  entstehen  theils  ober- 
flächlich, theils  aus  der  Tiefe.  Ihre  Richtunor  ist 
doppelt  Einige  laufen  in  dem  kleinen,  andere  in 
dem  grossen  Bogen  fort  Diejenigen,  welche  im 
kleinen  Bogen  liegen,  finden  daselbst  Drüsen,  in 
die  sie  hineiutreten,  und  sich  endlich  mit  den 
Saugadern  der  Leber  verbinden.  Die,  welche  dem 
grossen  Bogen  angeboren,  gehen  in  die  daselbst 
befindlichen  Drüsen,  schlängeln  sich  an  demselben 
nach  der  rechten  Seite  fort,  bilden  mehrere  Ge- 
flechte,    gehen  zwischen  Pylorus  und  Pancreas  hin 
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durch  mehrere  Drüsen,    die  der  Leber  zugehören, 
und  endigen  sich  im  Ductus  thoracicus, 

IV.  Die  Nerven.  Der  Magen  erhalt  eine  gro- 
sse Anzahl  Ner\'en.  Die  Verbindung  ist  ßo  man- 
nigfaltig, dass  sich  hieraus  erklären  lässt,  wie  der- 
Belbe  einen  so  beträchtlichen  Einfluss  auf  die  übri- 
ge Oekonomie  des  Körpers  habe.  Er  bekommt  den 
vorzüglichsten  Theil  des  Nervus  vagus,  nämlich 
das  Ende  desselben  von  beiden  Seiten,  die  an  der 
hintern  und  vordem  Fläche  des  Magens  Plexus 
bilden.  Ausser  diesen  beiden  empfängt  er  noch 
aus  einer  wichtigen  Quelle  Nerven,  nämlich  Fäden 
aus  dem  Plexus  coeliacus,  die  als  Nervi  gastrici 
theils  zur  linken  theils  zur  rechten  Seite  des  Ma- 
gens laufen,  theils  nach  unten  geh^n;  und  andere, 
welche  aus  dem  Plexus  pancreaticoduodenalis  ent- 
springen. 

Zur  Verdauung  trägt  der  Magen  auf  eine  dop- 
pelte Weise  bei.  In  der  ersten  Funktion  begrif- 
fen erzeugt  die  Schleimhaut  den  Magensaft,  der 
auf  die  Nahrungsmittel  chemisch  einwirkt,  von 
aussen  nach  innen  in  sie  eindringt,  sie  auflösst, 
zersetzt,  und  das  Ganze  in  einen  Brei  verwandelt. 
In  dieser  Aktion  wird  der  Saft  vom  niederge- 
Bchluckten  Speichel,  der  viele  Aehnlichkeit  mit  ihm 
hat,  unterstützt.  Die  andere  Funktion  ist  dyna- 
mischer Art.  Sie  besteht  in  der  peristaltischen 
Bewegung  Jder  Muskelhaut  des  Magens,  die  auf 
einer    aktiven    und    irritablen    Lebenswirksanikeit 
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beruht,  indem  durch  die  reizenden  Speisen  dieses 
Organ  «ur  Bewegung  angetrieben  "wird.  Da  die 
Muskelfasern  so  verschiedene  Richtungen  annehmen, 
so  erscheint  auch  die  Bewegungsart  mannigfaltig. 
Bald  verengt  er  sich  an  einer  Stelle,  die  alsdann 
härter,  dicker  und  runzelig  wird-  Bald  lässt  er  an 
einer  andern  Stelle  im  Zusammenziehen  nach,  und 
erschlafft,  so  dass  es  den  Anschein  hat,  als  erwei- 
tere er  sich  aktiv,  indem  er  eine  eigene  Kraft  be- 
sitzen soll,  sich  eben  so  gut  thätig  zu  erweitern, 
als  zu  verengen  5  was  doch  nicht  der  Fall  ist  Bald 
verkürzt  er  sich  von  der  Cardia  nach  dem  Pylo- 
rus,  und  beide  Mündungen  nähern  sich.  Diese 
Bewesrung-sart  hat  zum  Zweck,  das«  die  Nahrung-s- 
mittel  durch  einander  geworfen  werden,  damit  der 
Magensaft  im  Stande  sey,  allenthalben  einzudrin- 
gen. Mehr  vermag  der  menschliche  Magen  auf 
die  Zersetzung  der  Nahrungsmittel  nicht,  indem 
ihm  manche  Vorrichtungen  fehlen,  die  dem  thie- 
rischeu  auf  verschiedene  Weise  zugetheilt  sind. 

Viertes  Kapitel. 
Der   dünne  Darm,  Intestinum  tenue. 

§.  213. 
Der  dünne  Darm  überhaupt. 

Das  Intestinum    tenue  (oder  die  Intestina   tc- 
nuia)  ist  ein  langer,    vielfach  gewundener,    cylin- 
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drischer  Kanal,    der  «einen  Ursprung  am  Pylorns 
hat,    und   sich   nach   vielen   Krümmungen   endlich 
auf  der  rechten  Seite  in   der  Regio    iliaca  im   dik- 
lien  Darm  endigt.       Durch  die  Valvula  pylori  und 
coli    ist    er  vom   Magen  und    dicken  Darm  völlig 
getrennt.     Er  liegt  theils  in  der  Regio  umbilicalis, 
theils  vorzüglich   in    der   Regio    hypogastrica,     so 
dass  er  auf   der  obern  Oeffnung  des   eigentlichen 
Beckens    ruht,     und   sich    in    die  Zwischenräume, 
welche   die  Eingeweide  des  Beckens  übrig  lassen, 
hinabsenkt      Dieser  Kanal  ist  enger  als  der  dicke 
Darm,  und  seine  Länge  enthält  die  Länge  des  gan- 
zen Körpers  viermal,  'doch  zeigt  sich  dieses  Ver- 
lililtniss  häufig  sehr  abweichend.       Er  wird  gemei- 
niglich  in  drei   Theile  abgesondert.       Den   ersten 
und  kürzern  nächst  dem  Magen   nennt  man  Inte» 
stinum  duodenum ,  der  über  dem  Mesocolon  trans- 
versum  liegt.     Den  andern  längern,  unter  dem  Me- 
socolon theilt  man  %yieder  in  zwei  Hälftenj     die 
erstere  belegt  man  mit  dem  Namen  Jejunum^    die 
letztere  Ileum.      Als  Unterscheidungszeichen   giebt 
man   an,    dass   das   Jejunum   röther   sey,    mehrere 
Fleischfasern  und  Vasa  chylifera  besitze,  und  meh- 
rere Falten  auf  der  Innern  Oberfläche  zeige.     Doch 
dieser  Untersfchied   ist  unbedeutend,    und   alle  Ei- 
genschaften kommen  beiden  Theilen  z,\l     Der  deut- 
sche Name  XrMmm<;?arm  ist  der  beste,  undschliesst 
beide  Theile  in  sich. 
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§.  224. 

Der  Zwölffingerdarm ,    Intestinum  duodenum  28). 

Er  liegt  in  der  Regio  epigastrica  nach  der 
rechten  Seite  hin,  zwischen  Ma^en,  Leber,  rech- 
ter Niere,  und  Colon  transversum,  entspringt  vom 
Pylorus,  und  endigt  sich  da,  ^vo  der  Darm  durch 
die  untere  Platte  des  Mesocolon  transversum  geht, 
und  nun  seinen  Namen  in  den  Krnmmdarm  oder 
eigentlichen  dünnen  Darm  umändert. 

Sein  Lauf  ist  folgender.  Nachdem  er  am  Py- 
lorus entstanden  ist,  geht  er  horizontal,  auch  wohl 
etwas  aufsteigend,  nach  der  rechten  Seite  hin  bis 
unter  den  Grund  der  Gallenblase,  und  bedeckt  die 
Vena  portarum;  diesen  Theil  nennt  man  Pars  trans- 
versalis  superior.  Unter  der  Gallenblase  macht  er 
die  erste  Krümmung,  Flexura  prima,  die  von  der 
;äeu<runsr  des  Colon  bedeckt  wird.  Alsdann  steigt 
das  Duodenum  gerade  bis  zum  innern  Rande  der 
rechten  Niere  in  die  Gegend  des  zweiten  und  drit- 
ten Lendenwirbels  hinab;  diesen  Theil  nennt  man 
Pars  descendens.  An  der  innern  Fläche  desselben 
liegt  das  Caput  pancreatis,  an  der  äussern  der  Du- 
ctus choledochus.      Nun  macht  der  Darm,    indem      ^ 

23)    E.  Sakdifort  tabulae  intestini  duodeni.  L.B.  1780.4. 

J.  Blelland    tract.   de   ditficili  aut  impedito  ali- 

mentorum  ex  ventriculo  in  duodenum  progressu.    L. 

B.  1787.  4.     A.  MoNKo   in   med.   essays  and   observ. 

by  a  Soc.  in  Edinb.  T.  IV.  p.  65. 

Th.  U.  g 
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er  sich  nach  der  linken  Seite  wenden  will,  die 
«weite  Krümmung-,  Flexura  secunda,  und  läuft  von 
der  rechten  nach  der  linken  Seite,  bis  ins  linke 
Hypochondriumj  dieser  Theil  wird  Pars  transver- 
salis  inferior  genannt.  Er  hat  vor  sich  das  Colon 
transversum,  und  die  Arteria  und  Vena  mesente- 
rica  superior,  hinter  sich  die  Aorta  und  Vena  ca- 
va.  Endlich  durchbohrt  dieser  Theil  in  der  Ge- 
gend des  zweiten  Lendenwirbels  die  untere  Lamelle 
des  Mesocolon  transversum,  und  kommt  nun  als 
eigentlicher  dünner  Darm  zum  Vorschein.  Es  ent- 
hält demnach  das  Duodenum  gleichsam  drei  Stücke, 
ein  oberes  rechts  gehendes,  ein  mittleres  abwärts 
laufendes,  und  ein  unteres  links  gehendes  Stück. 

Der  grÖsste  Theil  des  Duodenum  liegt  zwi- 
schen der  obern  und  untern  Platte  des  Mesocolon 
transversum  (§.  2330'  ^r  ^st  daselbst  blos  vom 
lockern  Zellgewebe  umgeben,  erhält  aber  vom 
Bauchfell  noch  einige  Fortsätze  zur  Befestiffunff. 
Das  Ligarn.  duodeni  renale  kommt  von  der  Gegend 
der  rechten  Niere,  legt  ^sich  um  das  obere  Stück 
des  Darms,  hängt  mit  der  äussern  Haut  des  Ma- 
gens zusammen,  und  geht  dann  in  die  obere  Platte 
des  Mesocolon  transversum  über.  Das  JLigam, 
duodeni  hepaticum  s.  hepaticoduodenale  kommt  von 
der  untern  Fläche  der  Leber,  hängt  mit  dem  er- 
sten Ligament  zusammen,  und  geht  auch  in  die 
obere  Platte  über.  Der  übrige  Theil  des  Darms 
er|}ält  vom  Bauchfell  keinen  fest  anliegenden  Ue- 


Der  dünne  Darm.  115 

berzn^.  Ein  eigentliches  Mesenterium,  wie  der 
übrige  dünne  Darm,  hat  das  Duodenum  nicht,  son- 
dern in  diesem  Räume,  den  ein  Mesenterium  ein- 
nehmen sollte,  liegt  der  Kopf  des  Pancreas,  der 
von  dem  Darm  genau  umfasst  wird. 

Der  Bau  des  Zwölffingerdarms. 

a)  Die  äussere  seröse  Haut  als  Fortsatz  des 
Bauchfells  hüllt  den  Darm  nur  unvollkommen  ein. 
Bios  der  obere  Theil  des  Duodenum  wird  von  die-* 
ser  Membran  bedeckt,  wo  die  ano^eführten  Li^a- 
mente  sich  befinden.  Der  übrige  Theil  aber,  der 
sich  zwischen  den  Blättern  des  Mesocolon  hinab- 
senkt, hat  diese  Hülle  nicht.  Er  liegt  frei  zwi- 
schen beiden  Lamellen,  und  wird  blos  von  losem 
Zellorewebe  umwickelt. 

o 

b)  Die  Musheihaut  ist  dicker  und  stärker,  als 
in  dem  übrigen  Darm.  Man  beobachtet  zwei  La- 
gen von  Fasern 5  die  äussere  besteht  aus  langen, 
die  innere  und  stärkere  aua  Zirkelfasern.  Ihre 
Farbe  ist  die  gleiche  wie  am  Magen. 

c)  Die  Schleimhaut  20)  ist  im  Allgemeinen  wie 
beim  Magen  beschaffen,  nur  etwas  röther,  und 
nach  unten  mehr  flockig.  Hinter  dem  Pylorus  in 
der  Länge  von  einigen  Zollen  bleibt  sie  noch  glatt, 
und  bildet  keine  Falten.  Auf  dieser  Fläche  be- 
merkt man  eine  Menge  Oeffnungen,  die  in  Schleim- 

29)  J.  Bleuland  vasciilorum  in  intcstinoriim  tonuiura 
tiinicis  subtilioriä  anatuinoa  opcra  dcU'ge.idorum  dc- 
sciiplio.    Traject.  1797.  4. 

8* 
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säclie    führen,     Glandulae    hrunnerianae    genannt. 

In  dem   hinabsteisrenden  Theil  des  Duodenum  fan- 

o 

gen  die  Valvulae  conniventes  an,  von  denen  bei 
dem  Krummdarm  die  Rede  seyn  wird.  In  diesem 
Theile  zeigt  sich  ausserdem  eine  längliche,  senk- 
rechte, von  der  Schleimhaut  gebildete  Falte,  die 
auf  der  erhabensten  Stelle  eine  oder  zwei  OeiFnun- 
gen  hat,  wo  sich  der  Ductus  choledochus  und  pan- 
creaticus endigen,  und  ihren  Saft  ins  Duodenum 
ausschütten. 

Die  Arteriell  kommen  fast  alle  von  der  hepa- 
tica  her,  so  dass  der  obere  und  mittlere  Theil 
vorzüglich  von  der  Art.  gastroduodenalis  mit  Ae- 
sten  versehen  wird,  der  untere  bekommt  Zweige 
von  der  mesenterica  superior. 

Die  Venen  gehen  in  die  gastroduodenalis  über, 
und  von  da  in  die  Vena  portarum. 

Die  Nerven  bilden  einen  eigenen  Plexus,  un- 
ter dem  Namen  pancrccftico-duodenalis.  Er  kommt 
aus  der  allgemeinen  Quelle,  dem  Plexus  coeliacus, 
her,  und  zerästelt  sich  für  diese  Eingeweide. 

Der  Zwölffingerdarm  ist  einer  ziemlichen  Er- 
weiterung fähig,  da  er  vom  Bauchfell  nicht  genau 
umzogen  wird.  Diese  Eigenschaft  ist  ihm  auch 
nothwendig,  um  den  rasch  zufliessenden  Speisebrei 
aus  dem  Magen  aufnehmen  zu  können.  Seine  Bie- 
gung, so  wie  überhaupt  alle  Krümnmngen  des 
dünnen  Darms  beziehen  sich  wohl  darauf,  den 
Speisebrei  in  seinem  Laufe  etwas  aufzuhalten,  da-   . 
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mit  die  Einsaugüng^  des  Nahrungsstofles  reichlicher 
von  statten  gehe.  Indem  jener  das  Duodenum 
durchläuft,  treten  die  Galle  und  der  pankreatische 
Saft  hinzu.  Sie  vermitteln  durch  chemische  Ein- 
wirkung- die  Entwickelung  des  nährenden  Speise- 
safts oder  des  Chylus. 

§.  225.    ' 

Der  Krummdarm ,  Intestinum  jejunum  und  ileum. 

Sobald  das  Duodenum  hervorgetreten  ist,  folgt 
da«  längere  Stück  des  dünnen  Darms,  das  diesen 
Namen  bis  dahin  führt,  wo  es  in  den  dicken  über- 
geht. Es  liegt  der  Krummdarm  unter  dem  Meso- 
colon  transversum,  "Iheils  in  der  Regio  umbilicalis, 
theils  hypogastrica ,  und  erstreckt  sich  in  die  Bek- . 
kenhöhlc.  In  diesen  Gegenden  läuft  er  mit  vielen 
Windungen,  wird  vom  dicken  Darm  kranzförmig 
umgeben,  ,und  sein  Ende  steigt  zuletzt  nach  dem 
rechten  Darmbein  etwas  hinauf,  um  in  den  dicken 
Darm  überzugehen.  Diese  Lage  kann  aber  auch 
im  gesunden  Zustande  verändert  werden-  Der 
Darm  wird  hinabgetrieben  bei  einer  starkern  Aus- 
dehnung des  Magens,  oder  hinaufgeschoben  wäh- 
rend der  Ausdehnung  des  Mastdarms,  der  Harn- 
blase, und  der  schwangern  Gebärmutter.  Der 
Darm  ist  cylindrisch  gestaltet,  nach  den  Bauch- 
muskeln hin  erhaben  gekrümmt,  nach  der  entge- 
gengesetzten Seite  ausgehöhlt 
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Sein    Bau    ist    fast    derselbe    wie    der   des 
Mag-ens. 

a)  Die  äussere  seröse  Haut  ist  eine  Fortse- 
tzung' des  Bauchfells,  indem  die  Platten  de»  Mesen- 
terium, wie  gleich  erhellen  wird,  ihn  überziehen. 
Sie  erscheint  also  auch  hier  glänzend,  glatt,  weiss- 
lich,  und  feucht. 

b)  Die  Musheihaut  hat  in  zwei  Lagen,  wie 
am  Duodenum,  die  long-itudinalen  und  Zirkelfa- 
sern, die  sich  unter  rechten  Winkeln  durchkreuzen. 

c)  Die  Schleimhaut  ^^)  zeigt  folgende  Beschaf- 
fenheit. Auf  ihrer  innern  Oberfläche  bemerkt  man 
eine  Menge  schmaler  Falten,  Valvulae  conniventes 
Kerkringii  genannt.  Sie  entstehen,  indem  die 
Schleimhaut  sich  nach  innen  faltet,  und  eine  Du- 
plikatur  bildet,  zwischen  deren  Blättern  ein  feiner 
Zellstoff  liegt.  Sie  ragen  bald  mehr  bald  weniger 
hervor,  laufen  kreisförmig',  so  dass  der  innere 
Rand  sich  nach  der  Höhle  des  Darms  richtet,  und 
ausgeschweift  istj  doch  machen  sie  keinen  voll- 
atändigen  Zirkel  aus.  Gegen  den  dicken  Darm  hin 
vermindern  sie  sich  sowohl  an  Zahl  als  Hohe,  und 
das  Ende  des  dünnen  Dai^ms  ist  fast  ganz  glatt.  — 
Gleichfalls  öffnet  sich  eine  Menge  Schleimdrüsen, 
die  sich  mit  einfachen  Mündungen  endigen  **). 
Viele  liegen  einzeln,    viele  in  Haufen,    Glandulae 

30)  Ai.T?iiv  annot.  Hb.  II,  tab.  4.  lib.  III.  tab.  I.  2. 

31)  RoEDERER  de  morbo  mucoso.    tab.  3.  fig.  3. 

liüDOLPiii  anat.  phys.  Abhandlungen,  tab.  1.  iig.  1.  2. 
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peyerianae  genannt  Sie  sind  weniger  zahlreich 
im  obern  Theile,  sammeln  sich  aber  gegen  das 
untere  Ende  mehr  an.  —  Ausserdem  bemerkt  man 
auf  der  inwendigen  Fläche  eine  gewisse  Rauhig- 
keit, die  das  Ansehen  eines  Sammeta  hat.  Diese 
Rauhigkeit  entsteht  von  einer  Menge  Hervorragnn- 
gen  oder  Zotten ,  Villi  ^^).  Sie  zeigen  eine  ver- 
schiedene Form,  eine  bald  rundliche,  bald  kegel- 
förmige, bald  cylindrische.  Sie  bedecken  in  un- 
zählbarer Menge  die  Oberfläche  der  Schleimhaut, 
nehmen  aber  gegen  den  dicken  Darm  hin  immer 
mehr  ab.  Sind  sie  mit  feiner  Wachsmasse  ausge- 
spritzt, so  erblickt  man  in  der  Zotte  ein  Netz 
der  feinsten .  Haargefässe.  Ist  die  Injektion  mit 
Ouecksilber  in  eine  Saugader  gemacht,  so  erscheint 
gleichfalls  ein  Netz  von  Gefässen,  die  diesem  Sy- 
steifii  zukommen.  Hieraus  erhellt,  dass  eine  jede 
Zotte  aus  solchen  Gefässen  gebildet  sey,  und  die 
Form  jener  durch  ein  feines  Zellgewebe  vermittelt 
werde.  Ob  an  der  Spitze  einer  Zotte  eine  OefF- 
nung  vorhanden  sey,  ist  bis  jetzt  zweifelhaft.  Ei- 
nige nehmen  sie  an,  Andere  läugnen  sie. 

.^2)  J.  N.  Libberküh:«  de  fabrica  et  actione  villorum 
intestinorum  tenuium.  L.  B.  1745.  4.  tab.  1  —  3. 
Mascagwi  de  vasis  lymph.  (ab.  3.  fig.  1  —  3. 

tL  A.  Heivwig  disqaisitio  ampuUularum  Lieberküh- 
niarum  physico-microsccpica.  Lips.  1797.  4.  —  Rr- 
DOLPHi  anat.  phys.  Abhandlungen,  p.  39.  —  A.  Mb- 
r-KEi.  in  J.  F.  Mrckel's  Archiv  für  Physiol.  Tom.  V- 
llft.  2.  lab.  3.  fig.  1—4. 
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Zuweilen  findet  man  am  dünnen  Darm  ein 
blindes  Anhäng^sel,  Diver ticulum  3^),  welches  nichts 
Kränkliches  darstellt.  Es  ist  gemeiniglich  mit  dem 
oberen  Stück  des  Darms  zu  einem  Ganzen  ver- 
schmolzen, und  erhält  das  gleiche  Gekröse  und 
dieselben  Gefässe.  Das  untere  Stück  erscheint  wie 
in  das  obere  ein^efufft,  ohne  dass  nach  innen  die 
Schleimhaut  hervorragt,  und  eine  Klappe  bildet. 

Die  Einwirkungen  des  dünnen  Darms  auf  den 
Speisebrei  beziehen  sich  auf  folgende  Momente, 
a)  Auf  die  wurmförmige  Bewegung.  Es  zieht  sich 
.  nämlich  der  Darm  an  einer  Stelle  aktiv  zusanmien, 
und  erweitert  sich  passiv  an  einer  andern.  Die 
Bewegung  selbst  ist  langsam  anhaltend,  und  an 
mehreren  Stellen  gleichzeitig  bemerkbar.  Doch 
behält  die  abwärts  gehende  Bewegung  das  Ueber- 
gewicht.  Sie  ist  das  gemeinsame  Produkt  der  liv 
ritabilität  der  Muskelhaut  und  des  reizenden  Spei- 
sebreies. Durch  diese  Aktion  wird  der  Chymus 
bald  in  diesen  bald  in  jenen  Theil  des  Darms  ge- 
schoben, um  das  Einsaugen  des  Nahrungssaftes  zu 
begünstigen.  b)  Auf  den  Einfluss  des  abgesonder- 
ten Darmsaftes.  Diese  Flüssigkeit  scheint  die  ge- 
wöhnliche zu  seyn,  die  durch  Exhalation  der  Haar- 

33)    WEiTnKECHT  in  comment.  petrop.  T.I V.  tab.  24.  fig.  1. 2. 
SaxXmifort  observ.  anat.  path.  Lib.  I.  tab.  8.  fig.  8. 
Lib.  III.  tab.  4.  fig.  2. 

LucAB    aiiat.   Bemerkungen    über   die    Diverticula 
am  Darmkanal.     Nürnb.  1813.  4.  fig.  1. 
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g-efasse  zu  Stande  kommt,  und  dient  wolil  dazu, 
den  Speisebrei  flüssig  zu  erhalten,  um  die  Auf- 
nalime  des  NahrungsstofFs  zu  erleichtern.  c)  Auf 
den  Einfluss  des  g-ebildeten  Schleims,  um  einen 
bedeutenden  Reiz  des  Speisebreies  abzuhalten,  d) 
Auf  das  Einsaugen  des  NahrungsstofFes.  Fast  hat 
es  den  Anschein,  dass  die  Zotten  vorzüglich  aus 
Zellgewebe  gebildet  wie  ein  Schwamm  wirken, 
und  durch  physische  Inhalation  den  Saft  zuerst 
einschlucken,  und  ihn  nach  den  tiefer  liegendea 
Mündungen  der  Milchgefasse  leiten,  um  von  die- 
sen aufgenommen  zu  werden.  Doch  gehört  die 
weitere  Erörterung  dieses  Gegenstandes  in  das  Ge- 
biet der  Physiologie.  Die  Valvulae  conniventes 
sind  dazu  bestimmt,  theils  das  zu  rasche  Fortrük- 
ken  des  Speisebreies  zu  hemmen,  theils  mebrere 
Punkte  der  Schleimmembran,  darzubieten,  um  das 
Einsaugen  des  Chylus  zu  erleichtern. 

§.   226. 

Das  Gekröse,  Mesenterium, 

Um  den  Darm  und  die  ihm  gehörigen  Gefässe 
und  Nerven  in  ihrer  Lage  zu  erhalten,  kommt 
ein  starker  Fortsatz  des  Bauchfells  zu  ihm,  der 
diesen  Namen  führt.  Das  Gekröse  entsteht  auf 
folgende  Weise.  Indem  das  Bauchfell  vom  Nabel 
aus  nach  der  rechten  Seite  geht,  und  die  Bauch- 
muskeln bedeckt  hat,  erreicht  es  die  rechte  Niere, 
geht  vor   derselben  nach  innen,    und  Irifl't  auf  das 


12^        Von  den  Verdauungsorganen. 

Intestinum  coecura  und  Colon  adscendens.  Es  geht 
über  beide  hinüber,  indem  es  eine  Falte  als  Me- 
socolon  dextrum  erzeugt,  kommt  nun  nach  hinten 
vor  die  grossen  Blutgefässe  i  und  erreicht  die 
Wirbelsäule.  Das  Gleiche  geschieht  auch  von  der 
linlien  Seite.  Es  läuft  vor  der  linken  Niere  vor- 
bei, erreicht  das  Colon  descendens,  bildet  eine 
gleiche  Falte  als  Mesocolon  sinistrum,  und  berührt 
die  Wirbelsäule.  Beide  Blätter,  Laminae  mesente- 
rii,  wenden  sich  nun  nach  vorn  und  abwärts,  wer- 
den durch  Zellgewebe  vereinigt,  und  fassen  die 
Blut-  und  Lymphgefässe  nebst  ihren  Drüsen,  und 
die  Nerven  zwischen  sich.  Es  breitet  sich  diese 
Duplikatur  am  ganzen  dünnen  Darm  aus,  und 
setzt  sich  an  seiner  ausgehöhlten  Seite  fest, 
hört  hier  aber  nicht  auf,  sondern  geht  über  den 
Darm,  wickelt  ihn  völlig  ein,  und  bildet  die 
oben  angegebene  äussere  Haut.  Da  wo  der  Darm 
unter  dem  Mesocolon  transversum  hervorkommt, 
verbindet  sich  das  Mesenterium  mit  dem  Me- 
socolon transversum  5  da  wo  er  in  den  dicken 
Darm  übergeht,  hängt  es  mit  dem  Mesocolon 
dextrum  zusammen.  Sieht  man  auf  die  Länge 
dieser  Duplikatur,  so  wird  man  bemerken,  dass 
da,  wo  der  dünne  Darm  unter  dem  Mesocolon 
transversum  hervortritt,  und  da,  wo  er  sicji  in 
dem  Colon  endigt,  das  Mesenterium  am  kürzesten, 
in  der  Mitte  am   längsten   ist.       Hieraus  erhellt, 
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das«  der  mittlere  Theil  des  dünnen  Darms  die  frei- 
ste Bewegung  besitzt. 

§.   227. 

Die  Blutgefässe  und  h'erven    des  Krummdarms. 

I.  Die  Arterien  **).  Fast  eine  ganxe  Schlag- 
ader versorgt  diesen  Darm  mit  Blut.  Es  ist  die 
Art.  mesenterica  superior  (§.  291-),  deren  Rami 
intestinales  sich  unzählia:  rerzweisren.  Aus  ihr  ent- 
springen  nämlich  an  der  linken  Seite  der  Schlag- 
ader zwölf  bis  achtzehn  Aeste;  die  obern  sind  kür- 
zer, die  tratem  länger.  Diese  Aeste  laufen  zwi- 
schen den  Platten  des  Mesenterium  fort,  nähern 
sich  dem  Darm,  und  bilden  Bögen.  Aus  ihnen 
entstehen  neue  und  zahlreichere  Zweige,  die  aufs 
neue  in  kleinere  Böp^en  übersrehen.  Dieses  sre- 
schiebt  an  manchen  Stellen  mehrmal.  Aus  den 
letzten  Bösren  ffehen  endlich  die  Aeste  gerade  zum 
Darm,  und  verbreiten  sich  auf  beiden  Flächen  des- 
selben. Alle  ZAveige  durchbohren  die  Fleischhaut, 
breiten  sich  netzförmig  in  der  Schleimhaut  aus, 
und  geben  in  Haargefässe  über,  aus  welchen  die 
Venen  wieder  entspringen. 

IL  Die  Venen  begleiten  allenthalben  die 
Schlagadern,  und  machen  eben  die  Verbindungs- 
bosen.       Nur   sind   sie    ansehnlicher  und   weiter. 

34)    B.  S.  Albii»  de  artcriis  et  venis  intestinoram  homi- 
ni«.    L.  B.  1737.  4. 
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Sie  gellen  alle  in  die  Vena  mesenterica,    die  sich 
in  der  Vena  portarum  endigt. 

IIL  Die  Nerven,  welche  die  Blutgefässe  be- 
gleiten, entstehen  vom  Plexus  mesentericus  superior. 
Dieses  Geflecht  liegt  auf  der  Arteria  mesenterica 
superior,  hängt  mit  dem  coeliacus  aufwärts,  unter- 
wärts mit  dem  renalis  und  mesentericus  inferior 
zusammen.  Die  Nervenfäden  veubreiten  sich  in 
der  Substanz  des  Darms. 

§.   228. 

Die  MilchgefässCf    Vasa  lactea  35). 

Diesen  Namen  haben  sie  von  ihrer  weissen 
Farbe  erhalten,  wenn  sie  mit  Chylus  angefüllt 
sind.  Sie  entspringen  freilich  auf  der  innern  Ober- 
fläche des  Darms,  indessen  ist  ihr  Anfang  undeut- 
lich. Bisweilen  bemerkt  man  durch  das  Vergrö- 
sserungsglas,  dass  die  Villi  kleine  Bläschen  bilden, 
die  man  mit  Milchsaft  strotzend  angefüllt  sah. 
Man  will  alsdann  mehrere  OefFnungen  gefunden 
haben,  durch  welche  der  Chylus  eingesogen  wer- 
den soll.  Die  Milchgefässe  sind~  sehr  zahlreich, 
am  häufionsten  im  Duodenum  und  dem  obern  Stük- 
ke  des  Krummdarms.     Ihr  Bau  ist  derselbe  wie  an 

35)    Weriveb   und   Feller  vasorum  lacteorum   etc.   de- 
Sciiptio.  tab.  1.  2.  fig.  1.  3. 

Sheldon  histoiy  of.the  absorbent  System,  tab.  2.5. 
Haasb  de  vasis  cutis  absorb.  tab.  4. 
Mascagm  tab.  1.  flg.  7.  tab.  2.  tig.  10.  tab.  15. 
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den  übrigen  absorbirenden  Gefäßsen.  Daher  ma- 
chen  sie  keine  eigene  Klasse  von  Gefassen  aus, 
sondern  gehören  zur  allgemeinen  der  einsaugenden. 
Denn  sobald  sie  keinen  Milchsaft  führen,  sir^d  sie 
>veniger  sichtbar,  und  leiten  auf  gleiche  Weise 
blos  Lymphe.  Man  sieht  bisweilen  deutlich,  wie 
die  kleinen  Aeste  allmälior  in  grössere  Stämme 
übergehen.  Sie  durchbohren  die  verschiedenen 
Häute  des  Darms,  und  gelangen  allmälig  in  die 
Duplikatur  des  Gekröses,  wo  sie  zwischen  den 
Platten  desselben  neben  den  Blutgefässen  fortlaufen, 
bis  sie  auf  Drüsen  stossen.  Es  liegen  nämlich  im 
Gekröse  eine  Menge  Glandulae  conglobatae,  Glan- 
dulae mexentericae  genannt,  die  eben  so  gebaut 
sind,  wie  die  an  andern  Stellen  des  Köi-pers. 
Diese  bilden  mehrere  Reihen  hinter  einander,  so 
dass  die  eine  dem  Darmkanal  näher  ist,  als  die 
andere.       Am    ffrössten   ist   ihre   Zahl   am   dünnen 

D 

Darmj  gegen  den  dicken  hin  nimmt  sie  ab,  und 
verring-ert  sich  im  letztern  Darm  immer  mehr. 
Die  Milchg^efässe  laufen  durch  diese  Reihen  hin- 
durch,  werden  allmälig  weiter,  nehmen  aber  an 
Zahl  ab,  und  gehen  zuletzt  in  den  Plexus  lumba- 
lis  und  Ductus  thoracicus  über. 
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Fünftes  Kapitel. 
Der   dicke  Darm,   Intestinum  crassum. 

§.   229. 

Vom   dichen  Darm  üherhaupt. 

Der  dicke  Darm  umgiebt  den  dünnen  als  ein 
Kranz,  und  fängt  auf  dem  rechten  Darmbein  an, 
indem  das  Ende  des  dünnen  in  ihn  übergeht.  Er 
liegt  grosstentheils  in  der  Bauchhaut,  ist  kürzer 
als  der  dünne,  aber  beträchtlich  weiter.  Man 
theilt  ihn  in  drei  Theile  ab*  a)  in  das  Intestin. 
coecum,  b)  Colon,  c)  rectum. 

§.   230. 

Der  Blinddarm  f   Intestinum  eoecum  36). 

Wenn  der  dünne  Darm  nach  der  rechten  Seite 
hin  an  den  dicken  stösst,  so  bleibt  vom  letztern 
unter  dem  Insertionspunkte  ein  stumpfrunder  kur- 
zer Sack  übrig,  der  den  Namen  Intestinum  coecum 
führt  lieber  dem  Verbindungsorte  fängt  das  Co- 
lon an.  Es  liegt  der  Blinddarm  auf  dem  rechten 
Darmbein  und  dem  Muse,  iliacus  internus ,  und 
hat  die  Gestalt  eines  runden  weiten  Sackes,  der 
nach  unten  verschlossen  ist.      Da  der  JBau  dessel- 


36)    J.  VosSE  de  intestiilo  coeco  ejusgue  appendice  ver- 
miformi.    Gotting.  1749.  4. 
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ben  mit  dem  des  Colon  übereinstimmt,  so  wird  er 
dort  beschrieben  werden. 

An  der  linken  und  hintern  Seite  des  Blind- 
darms bemerkt  man  einen  länglichen  Fortsatz,  den 
man  Processus  vermiformis  ^'^)  s.  vermicularis  nennt. 
Dieser  hat  eine  verschiedene  Lag^e,  bald  läuft  er 
links,  bald  rechts  hinauf,  bald  abwärts.  Er  ist 
cylindrisch,  inwendig  hohl,  und  enthält  eine  Men- 
sre  Schleimdrüsen,  die  sich  in  der  Höhle  öfToen. 
Sein  stumpfes  Ende  ist  verschlossen.  Am  Blind- 
darm endigt  er  sich  mit  einer  geräumigen  Mün- 
dung, wodurch  er  den  Schleim  ergiesst.  Zu  sei- 
ner Befestigung  bekommt  er  einen  kleinen  Fort- 
satz vom  Gekröse  des  dünnen  Darms,  der  eine 
dreieckio^e  Falte  bildet. 

Da,  wo  deJ*  dünne  Darm  auf  der  Grenze  zwi- 
schen dem  Blinddarm  und  Colon  in  den  dicken 
tritt,  wird  eine  Klappe  erzeugt,  Valvula  coli  ^*) 
s.  Bauhini  s.  Fallopii  genannt.  Es  dringt  nämlich 
der  dünne  Darm  durch  eine  Oefinung  des  dicken 
in  letztern  so  hinein,  dass  er  an  der  inwendisren 
Fläche  stark  hervorragt     Dadurch  macht  er  zwei 

37)  J.  W.  LiEBERKÜHN  de  Talvula  coli  et  nsu  processus 
vermicularis.  L.  B.  1739.  i.  in  Hallebj  diss.  auat. 
Tom.  I. 

38)  L.  Heister  de  valvula  coli.    Ah.  1718.  4. 

Haller   de  valvula  coli  observationes.     Gotting. 
1742.  4.  in  diss.  anat.  T.  I. 
Albim  annot.  acad.    L.  III.  tab.  5. 
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breite  Falten,  die  eine  Spalte  zwischen  sich  haben. 
Diese  Spalte  ist  die  OefTnung  des  dünnen  Darm?, 
aber  schmäler,  und  mehr  verengt,  als  die  Weite 
des  dünnen  Darms  an  sich  beträgt  Die  Falten 
entstehen  von  der  Verdoppelung  der  ScLleiuihaut 
des  dünnen  und  dicken  Darms  j  sie  sind  dick  und 
•wulstig,  beweglich  und  weich  j  die  eine  gegen  den 
Blinddarm  hin  liegende  ist  kleiner,  die  andere  ragt 
mehr  hervor,  ihre  Länge  und  Breite  ist  aber  über- 
haupt sehr  veränderlich.  Die  äussere  seröse  Haut, 
und  die  longitudinalen  JMuskelfasern  des  dünnen 
Darms ,  die '  beide  vom  dünnen  zum  dicken  über- 
gehen, treten  nicht  in  diese  Duplikatur  hinein, 
sondern  laufen  stark  gespannt  brückenartig  von 
einem  Darm  zum  andern.  Die  Zirkelfasern  hin- 
gegen treten  in  die  Falten  ein.  Jene  sow'ohl  als 
die  seröse  Haut  sind  die  Ursache,  dass  die  Schleim- 
haut tiefer  ins  Colon  getrieben  wird.  Nimmt  man 
daher  die  äussere  und  die  Muskelhaut  an  dieser 
Stelle  weg,  so  kann  man  den  dünnen  Darm  aus 
der  Oeffnung  des  Colon  als  einen  trichterförmigen 
Kanal  hervorziehen,  und  die  Klappe  verschwindet. 
Es  zeigt  sich  demnach  hier  dieselbe  Ansicht  als 
an  der  Klappe  des  PyloruB. 

§.   231.  • 
Der  Grimmdarm ,  Intest,  colon. 

Er  erstreckt  sich  von  der  Valvula  coli  an  bis 
zum    letzten   Lendenwirbel    und    zum    Anfano^    des 
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Kreuzbeins,  und  bildet  einen  halben  Zirkel  um 
den  dünnen  Darm.  Nach  den  verschiedenen  Ge- 
genden und  nach  seinem  Laufe  theilt  man  ihn  in 
verschiedene  Stücke  ab.  Indessen  findet  h- ».'  viel 
Abweichendes  statt,  und  kaum  sielit  man  in  z-\vei 
Leichen  die  gleiche  Richtung  und  Lage. 

1)  Er  fangt  auf  der  innern  Fläche  des  rechten 
Darmbeins  an,  geht  dann  in  der  Regio  iliaca  dex- 
tra  aufwärts,  vor  der  rechten  Niere  vorbei,  und 
kommt  bis  zur  untern  Fläche  des  rechten  Lappens 
der  Leber.  Diesen  Theil  nennt  man  Colon  dex- 
trum  t.  adscendens.  An  der  Leber  macht  er  eine 
Biejrunff,  um  von  der  rechten  nach  der  linken 
Seite  zu  laufen,  Flexura  prima  s.  dextra  coli,  die 
unter  dem  Grunde  der  Gallenblase  befindlich,  und 
im  gesunden  Zustande  nie  mit  ihm  verwachsen  ist, 
Sie  ist  gemeiniglich  nach  dem  Tode  von  der  aus- 
geschwitzten Galle  gelb  gefärbt. 

0)  Von  dieser  Biegung  an  geht  das  Colon  quer 
von  der  rechten  nach  der  linken  Seite,  Colon 
transversum.  Es  erstreckt  sich  vom  Flypochondri- 
um  dextrum  durch  die  Regio  umbilicalis  bis  zum 
Hypochondrium  siuistrum,  liegt  in  diesem  Laufe 
unter  dem  Magen,  und  ist  mit  demselben  durch  das 
Omentum  gastrocolicum  verbunden.  Indem  es  gegen 
das  Hypochondrium  sinistrum  läuft,  steigt  es  etwas 
in  die  Höhe,  und  gelangt  zuletzt  unter  die  Milz. 
Hier  bildet  es,  indem  es  hinabgehen  will,  eine 
andere  Biegung,  Flexura  secunda  s.  sinisti'a  coli. 
Th,  n.  9 
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3)  Nun  läuft  es  an  der  Unten  Seite  abwärts, 
Colon  sini.Urum  s.  descendens ,  liegt  in  der  Regia 
iliaca  sinistra,  geht  vor  der  linken  Niere  hinab, 
und  i'jmmt  zum  linken  Darmbein.  Hier  macht 
es  eine  neue  Biegung,  Flexas  iliacus,  flexura  ter- 
tia,  S.  romanum,  indem  es  in  einer  Querlage  nach 
innen  und  aufwärts  steigt,  die  vordere  Fläche  des 
letzten  Bauchwirbels  erreicht,  und  in  das  Intesti- 
num rectum  übergeht. 

Der  Bau  des  dicken  Darms  ist  folgender. 

a)  Die  äussere  seröse  Haut,  als  ein  Fortsal» 
des  Bauchfells,  entsteht  vom  Mesocolon,  und  ha» 
die  gleiche  Ai)siclit  und  Beschaffen heit  wie  am  düni 
nen  Darm.  Sie  erzeugt  durch'  ihre  Verlängerung 
an  dem  Colon  kleine  Säckchen,  Omentula  s.  appen- 
dices  epiploicact  die  etwas  Fett  in  sich  enthalten» 
In  Ansehung  dieser  Hülle  bemerken  wir  indesseiifj 
dass  das  Colon  transversum  von  derselben  völlig 
eingeschlossen  ist,  dass  aber  das  Colon  adscendens 
und  descendens  nach  hinten  nicht  davon  bedeckt 
werden,  sondern  blos  durch  Zellgewebe  an  die 
benachbarten  Theile  angeheftet  sind.  Der  Grund 
liegt  in  dem  Laufe  des  Mesocolon  (§.  233.)  >  da« 
sich  bei  der  Einwickelung  des  Colon  verschieden 
verhält. 

b)  Die  Muskelhaut  besteht  gleichfalls  aus  lan- 
gen und  zirkeiförmigen  Fasern,  indessen  verhalten 
sich  erstere  etwas  anders,  als  am  dünnen  Darm. 
Die  zirkeiförmigen  fangen  am  äussersten  Ende  des 
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Blinddarms   an,     und    laufen  durchs   ganze  Colon 
hindurch,    so  dass  sie  die  länglichen  rechtwinklig 
duixhkreuzen.      Die   langen  Fasern  umgeben  aber 
den  dicken  Darm  nicht  an   allen  Stellen,    wie  es 
am    dünnen    geschieht,     sondern   sie  machen    drei 
einzelne  Stränge,  und  bedecken  den  übrigen  Theil 
des  Darms  nicht-       Man  nennt  diese  Bündel  un- 
schicklich Ligamenta  colL     An  der  Stelle,  "wo  der 
Blinddarm  sich  mit  dem  ^v^lmlförmigen  Fortsatze 
verbindet,     nehmen   diese  drei  Bündel  ihren  An- 
fang.      Am   Colon  liegt   ein   Bündel   da,     ^yo   das 
Mesocolon,    ein  anderes,  \{o  das  grosse  Netz  sich 
ansetzt,    ein  drittes  grenzt  an   den  dünnen  Darm, 
und  ist  frei.      Am  Ende  des  Flexxu*  iliacus  gehen 
die   Fasern    dieser   Bündel    wieder    aus    einander, 
und  vertheilen  sich   gleichmässig  über   den  Mast- 
darm.      Richtiger  muss   man    indessen    diese    lon- 
I  gitudinalen   Fasern    als   Fortsätze    der  Bluskelhaut 
i  des  Mastdarms  ansehen,    die  als  drei  Sträncre  auf- 
i  wärts  gehen,    und   sich   am  Blinddarm  vereinigen. 
Sie    verkürzen    im    Allgemeinen    das    Colon    sehr, 
und  geben  demselben  ein  solches  Ansehen,  dass  die 
1  darunter   liegende  Schleimhaut   bald    beutelformig 
hervorsteht,  und  mehrere  Fächer  bildet,    bald  tie- 
!  fer   hineintritt.       Daher  ist   der   dicke  Darm  nieht 
j  cylindrisch,  sondern  zeigt  von  aussen  mehrere  Bö- 
gen.      Durchschneidet  man  aber  die  Muskelfasern, 
j  so  verschwindet    dieses  Ansehen,     und  der  Darm 
erscheint  gleichmässig  gerundet, 

9* 
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c)    Die   Schleimhaut    ist    freilich    eine   Forts« 

tzuns:  von   der   des   dünnen  Darms.       Sie   hat  sie 

hier   aber    merklich    verändert.       Die   Mensre    de 

o 

absorbirenden  Gefasse  hat  abgenommen,  die  Flok 
ken  sind  schwächer,  eigentliche  Valvnlae  conni 
ventes  erscheinen  nicht  mehr,  es  sind  blos  unre 
gelniässige  Falten,  die  bei  der  Ausdehnung  de 
Darms  verschwinden.  Nur  die  Menge  der  Schleim 
drüsen  hat  zugenommen. 

Sieht  man  auf  die  Funktionen  des  dickei 
Darms,  so  erscheinen  sie  gleichfalls  mannigfaltig 
a)  Der  allgemeine  physiologische  Charakter  ist  der 
dass  der  Darm  zum  Aufbewahren  der  untaugli 
clien  AuswurfsstolFe  bestimmt  ist,  um  zu  gewis 
sen  Zeiten  ausgeleert  werden  eu  können.  Eii 
Einsangen  des  NahrungsstofFes  findet  in  ihm  woh 
gar  nicht  statt,  was  die  glatte  BeschafTenheit  dei 
Schleimhaut  und  der  Mangel  der  Milchgefässe  be- 
weisen, b)  Seine  peristaltische  Bewegung  ist  vor 
der  des  dünnen  Darms  verschieden.  Am  letztem 
findet  ein  Zusammenziehen  in  sich  selbst  statt,  in- 
dem die  länglichen  und  die  zirkeiförmigen  Fasern 
gleichmässig  vertheilt  sind,  und  beide  im  Gleicl^^ 
gewichte  zu  einander  stehen.  Deshalb  bedarf  auch 
dieser  Darmtheil  keines  festen  Punkts.  Denn  das 
Mesenterium  dient  blos  dazu,  die  allgemeine  Lage 


des  dünnen  Darms  und  die  der  Gefasse  und  Ner- 
ven zu  sichern.  Am  dicken  Darm  hingegen  haben 
die    langen    Muskelstränge   als   Fortsetzungen    der 
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Muskel  haut  des  Mastdarms  das  Ueber^ewicht,  und 
ihren  festen  Punkt  nach  unten  am  After.     Die  Be- 
weg-ung^  des  dicken  Darms  ist  demnach  gegen  den 
After  gerichtet,  und  sie  leiten  die  schwereren  Aas- 
■wurfsstüfFe  ffe^en  diese  Stelle.      c)  Die  Erzeuofuns^ 
des  Schleims  nimmt  in  diesem  Kanal  zu,    und  um 
so   mehr,     je  näher  man  dem  Mastdarm    kommt. 
Offenbar  dient  der  Schleim   dazu,     den   Reiz   der 
grobem  Stoffe  vom  Darm  abzuhalten.      Ueberdies 
'bedient  sich  auch  die  Natur  dieses  Kanals,  um  das 
31ut  nicht  allein  im  gesunden   Zustande  von  un- 
tauglichem Faserstoff,    der  Schleim  genannt  wird, 
zu  befreien,  sondern  auch  im  kranken  erwählt  sie 
gleichfalls  diesen  Wez*  nnd  entfernt  den  krankhaf- 
ten   Ueberfluss    desselben    in    der    grössten   Menge, 
d)  Das  Coecum   nimmt  zuerst   den  übrig   gebliebe- 
nen verdickten  Theil   der  ausgesogenen  Masse  auf, 
und  es  fängt  die  Kothbildung  an.      Der  Uebergang 
des  Speisebreies  wird  dadurch  sehr  befördert,  dass 
«r  aus   einem  engen  Raum   in  einen  weitern  fallt. 
Die  Klappe  nützt  dazu,  das  Zurücktreten  des  über- 
ffejransrenen  Koths  in  den  dünnen  Darm  zu  verhin- 
dern.       Sieht  man  nun  auf  diese  Klappe,    und  auf 
die  am  Pförtner,   so  bemerkt  man  von  der  Speise- 
röhre an  bis  zum  After  drei  verschiedene  Abschnitte 
in  der  Funktion  der  Verdauung.     Die  Valvula  py- 
lori scheidet  nämlich  die  eigentliche  Verdauung  im 
Magren   von   der  Bildung  und    dem  Einsauffen   des 
Nahrungssloffes    im    dünnen   Darm,     die    Valvula 
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Qoli  die  letztere  von  dem  Fortleiten  und  Ausato- 
6sen  der  unnützen  Reste.  e)  Der  wurmförmige 
Fortsatz  hat  die  Verrichtung,  Schleim  herzugeben, 
um  die  innere  Fläche  des  Blinddarms  und  den 
Koth  selbst  schlüpfrig  zu  erhalten,  da  die  Ueber- 
reste  eine  längere  Zeit  in  ihm  liegen  bleiben,  bis 
80  viel  angehäuft  ist,  dass  die  peristaltische  Bewe- 
gung sie  fortschieben  kann.  Er  hat  demnach  an 
dieser  Stelle  den  gleichen  Zweck,  als  die  Tonsil- 
len am  weichen  Gaumen. 

§.  232. 

Gefäss$  und  Nerven  das  Coecum  und  Colon. 

Die  Arterien  für  diese  Theile  kommen  aus 
zwei  Hauptquellen.  Die  Art.  mesenterica  superior 
giebt  die  Art.  iliocolica  für  den  Blinddarm  und 
den  Processus  vermiformis  j  ferner  die  Art.  colica 
dextra  für  das  Colon  adscendensj  endlich  die  colica 
media  für  das  transversum.  Die  Art.  mesenterica 
inferior  giebt  die  Art.  colica  sinistra  für  das  Co- 
lon descendens.  Alle  diese  Aeste  bilden  grosse  Bö- 
gen, und  hängen  dadurch  unter  sich  zusammen. 
Aus  ihnen  entspringen  die  Ramuli  intestinales, 
die  sich  auf  gleiche  Weise  wie  am  dünnen  Darm 
in  der  Schleimhaut  verbreiten. 

Die  Venen  bilden  eben  so  viele  Hauptzweige, 
als  Aeste  aus  den  beiden  Schlao^adcrn  nach   diesen 


o 


Theilen  hinlaufen.     Daher  hat  man  eine  Vena  co- 
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lica  doxtra,    media,    und  sinistra.      Alle   gehen  ia 
die  Vena  mesenterica  über. 

Die  absorbirenden  Gefäase.  Ihr  Urspruno^  und 
Lauf  ist  derselbe,  wie  bei  denen  des  dünneu 
Darms,  nur  dass  ihre  Zahl  verhältnissmässig  ab- 
^nommen  hat,  Sie  gehen  ebenfalls  durch  Drüsen, 
nnd  vereinigren  sieh  zuletet  mit  denen  des  dünnen 
Darms,  diejenigen  ausgenommen,  welche  vom  Co- 
lon sinistrum  herkommen,  die  für  sich  in  den 
Ductus  thoracicus  übergehen. 

Die  Nerven  entspringen  theils  aus  dem  Plexus 
mesentericus  superior  für  das  Colon  dexlrum  und 
transversum,  theils  aus  dem  Plexus  mesentericus 
inferior  für  das  Colon  sinistrum.  Sie  laufen  zwi- 
schen den  Lamellpn  des  Mesocolon  fort,  und  be- 
geben sich  nach:  den  Häuten  des  Darms. 

§.  233. 

Das    Mesocolon. 

Diejenige  Forlsetzung  der  Bauchhaut,  welche 
das  (.'olon  in  seiner  Lage  erhält,  yfird.  Mesocolon 
genannt  Man  theilt  es  nach  dem  Laufe  dieses 
Einofcweides  ffleichfalls  in  drei  Tlieiie,  und  belebt 
diese  mit  dem  Namen  Mesocolon  dextrum,  trans- 
versum, und  sinistrum. 

Das  Mesocolon  dextrum  entsteht  auf  folgende 
Weise.  Wenn  das  Bauchfell  an  der  reclUen  Seile 
von  den  Bauclunuskcln  her  zur  ISiicre  ffeinno^t,  so 
IrilTt  CS  den  Blinddarm  und   das  Colon  ail.sccudens 
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an.  Es  erhebt  «ich  nach  vorn,  geht  um  den  Darm, 
und  läuft  au  dessen  innerer  Seite  wieder  hinab. 
Dadurch  wird  eine  Falte  gebildet,  die  den  angege- 
benen Namen  hat  (§.  226.).  Es  besieht  also  das 
Mesocolon  dextrum  aus  zwei  Laznellen,  aus  der 
innern  und  äussern.  Letztere  aber  ist  kürzer  als 
erstere,  und  sichert  deshalb  die  Lage  des  Colon, 
bedeckt  aber  zugleich  diesen  Theil  nach  hinten 
nicht  vöiiig. 

Das  Mesocolon  sinistrum  entsteht  auf  gleiche 
Art.  Es  kommt  das  Bauchfell  links  von  den  Bauch- 
muskeln her,  überzieht  den  Darm,  und  erzeugt 
eine  gleiche  Falte,  die  bald  kürzer,  bald  länger 
erscheint. 

^  Das  Mesocolon  transversum ,  das  nach  dem 
Colon  transversum  hinläuft,  besteht  gleichfalls  aus 
zwei  Platten.  Die  untere,  die  nach  dem  dünnen 
Darm  hinsieht,  kommt  von  der  Rückenwand  des 
Bauchfells  her,  geht  quer  nach  vorn  zum  Darm, 
und  zeigt  einen  halbmondförmigen  Ausschnitt, 
durch  welchen  das  Duodenum  hervortritt.  Sie 
überzieht,  indem  sie  aufwärts  geht,  das  Colon 
transversum,  wendet  sich  nach  oben,  wobei  sie 
sich  mit  der  hintern  Platte  des  grossen  Netzes  ver- 
einigt (§.  236.),  und  erzeugt  die  obere  Platte  des 
Mesocolon.  Diese  geht  hinter  dem  Magen,  ohne 
mit  ihm  in  Verbindung  zu  stehen,  zurück  und 
aufwärts,  so  dass  mehr  nach  hinten  beide  Blätter 
sich  nicht  berühren,    sondern  ausser  den  Gcfässen, 
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Drusen  und  Nerven,  auch  das  Pancreas  und  Duo- 
denum zwischen  sich  fassen.  So  wie  die  obere 
rialte  mehr  nach  liinten  geht,  verschmilzt  sie 
zuletzt  an  der  rechten  Seite  mit  dem  Theil  der 
Bap>'hhaut,  der  an  der  Leber  befindlich  ist,  an  der 
linken  mit  dem  Theil,  welcher  zur  Milz  gehört. 

§.  234. 

Der  Mastdarm,  Inttstinum  rectum. 

Er  hat  seinen  Anfang  an  dem  letzten  Bauch-  ^f^^ 
Wirbel,    indem   die  dritte  Beugung   des   Colon  in 
ihn  übergeht,  und  endigt  sich  am  After.     Er  -^^^ 
in  der  Beckenhohle,  und  ruht  nach  hinten  auf  dem 
Kreuzbein,  und  dem  Steissbein,    indem  sein  Gang 
gekrümmt  und  zugleich  mehr  nach  der  linken  Seite 
gewendet  ist,    allein  nach  unten  wieder  eine  mitt- 
lere Richtung  annimmt.      Nach  vom  grenzt  er  im 
weiblichen    Geschlechto    an    den   Uterus    und    die 
Scheide,    im  männlichen  an  die  Vesiculae  semina-  ^^^^^i 
les,  und  Prostata.     Er  ist  freilich  zirkeiförmig,  '^'^^^^^f^ 
der  dünne  Darm,    und  lässt  sich  leicht  ausdehnen,  ^f  7*^ 


liefft  C't'*-*'^^ ' 


Allein  nach  oben  erscheint  er  noch  gleichfalls  beu-''»ß**''f 
telförmig,     wie   man  überhaupt  am   Colon  Vahr-'ji^-T^^j^' 
nimmt,  und  nur  nach  unten  verliert  er  diese  Form. 
Die  Ursache  liegt  in   der  JMuskelhaut,    die  unten 
den  Darm  allenthalben  gleichmässig  umgiebt,  nach 
oben    hin^eofen   ihn    durch    die  sojrenannten  Lij^a- 


^ 
^cr 


oll  'fSi^  «^^^r-  *f  f^-^/  rT"  "^/* 
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halben,    besonders  nach  unten,    ist  er  mit  vielem 
i'ett  urag-eben. 

Der  Bau  des  Mastdarms  ist  folgender. 

Nur  der  obere  Thcil  desselben  liegt  im  Sacke 

der  Bauchliaut,     und  erhält  nicht  allein  von  ihr 

einen  serösen  Ueberzug,    sondern  auch  eine  Falte, 

Mesorecturrif    nm   ihn   in  seiner  Lage  zu  erhalten. 

Er   «:eht  nachher    aus    dem   Sacke    der  Bauchhaut 

o 

heraus,  uni  nur  die  vordere  Fläche  wird  noch  et- 
was von  dem  Bauchfell  bedeckt,  indem  dasselbe 
uKMi  *'•«*'' bei  Mannspersonen  von  der  hintern  Flache  der 
"i^T^^^  Blase ,  beim  weiblichen  G^chlechte  von  der  hin- 
!^  •'*'^i .  lern  Fläche  des  Uterus  ,^li«iömmt,  und  an  die  vor- 
,. f^^R^.dere  Fläche  des  Mastdarms  tritt.  Zuletzt  ist  der 
"^5^^^,,^^^ übrige  Theil  an  seiner  Verderseite  im  männlichen 
r/^^^^Körper  durch  Zellgewebe  mit  der  Blase  und  Pro- 
it^  ^  stata,  im  weiblichen  mit  der  Scheide  verbunden. 
«'•^"^^r'Die  hintere  Fläche  hängt  durch  Zell«rewebe  eleich- 
fv<'f><v*L<,t<, falls  mit  dem  Ivrcuzbein  zusammen. /^  ^u^/^i««  «/-W'/^t^j^ 
J!l^ j^MiJLt..  Die  Muskelhaut,  welche  darauf  folgt,  hat  vie- 
r^Jj^*^^!!^«  Aehnlichkeit  mit  derjenigen  der  Speiseröhre. 
"^^-A^  Man  bemerkt  starke  Fibrae  lonsritudinales,  die  al- 
:a  o^f^^  lenthalben  den  Darm  gleichmässig  umgeben;  und 
ah.^^'  unter  denselben  die  circulares,  die  gleiahfalls  sehr 
—^  dick  sind. 

,,fJi^<^         Die  Schleimhaut  ist  wie   die  am   dicken  Darm 

^  OtL^"  beschaffen.    Am  After  verbindet  sie  sich  mit  der  äu- 

^  ^-  ssern  Haut,     die  als  eine  ringförmige  Falte  in   die 

#  *\^j  Höhle  des^Darms  hineingeht,  und  sich  vergrössert. 


^f^'t±ZT.:r^''^^,'^'':1'V7l-'''- 


fvi^ 


,j/;J  ^■^ '''^ 


die  Haut  des  Ferinaeam  über,  thcils  verbiudea  ^^' 
sie  sich  im  »nänulichen  Körper  mit  dem  Accelera-  *-^*, 
tor    urinae,     im    weiblichen    mit    dem,  conßlriclur/l/>,^ 

It^^i^    K4.*i<0mA  ♦—-•»••— ^ 


/^V^^         -    ^t^^O^    W^yVcyyi/6       CjU,^^^,  /%,\'^U/    nsJ^-fj^   i^ 

^16    ^r»«-/    A>^t^/  <y].^^^  l>^^»^-,^  .^y^^^ 


\^.^  .^'•'  <^'»'  ?"^-  ~  •""'  ■/' ' 

^^ 

6«/*^* beschaffen.  Am  Afler  verbindet  sie  sich  mit  der  äu- 
?  ^-  ssern  Haut,  die  als  eine  ringförmige  Falte  in  die 
*^j. Höhle  des  Darms  hiueingelit,  und  sich  vergrössert. 


M>ccA^tC>H^*)/«*"»^^^'^'    "/^      ^A       ^/-/2    ?5^2^     ^.« 


die  Haut  des  Ferioaeum  über,  thcils  verbinden  f^O 
sie  »ich  im  männlichen  Körper  mit  dem  Accelera-  *«^- 
tor    urinac,     im    weiblichen    mit    dem,  cünßtriclor/i/-i* 


la£«»i*f .  .*H?BB*  ^^-*^  ■ 
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so  wie   der  Darm   verkürzt  \7ird.      Schleimdrüsen  C^'*^'^'^^^ 
sind    in    derselben    in    grosser   Anzahl   vorhauclen,^.^^ 
besonders  am  Ausgange,    wo  man  ibre  OefTnungen"       ^ 
mit  blossen  Auo-en   sehen  kann.      IJeberdies   fmdet 
man  an  der  Vereinigungsstelle  zwischen  der  äussern 
Und  der  Schleimhaut  mehrere  grössere  Vertiefun- 
gen, die  gleichfalls  Schleimdrüsen  enthalten. 

Der  Mastdarm  endigt  sich  mit  einer  runden  tn^^*^ 
engen  Oeffnung,  welche  der  After  ^  AnuSf  heisst,  l^'i^ 
und  zwischen  dem  Perinaeum  und  dem  Steissbein  ^jLj^  . 
lieort  An  dem  After  vereinisrt  sich  die  Schleim- ^'^''^ 
haut  mit  der  .äussern,  Lederhaut,-  man  kann  die^-iV 
Grenze '^wische^  .  beiden  :^eutUch  ^wahrnehmen.  ^,^^ti  , 
Die  äussere  Haut  bildet  um  ihn  tleirie  Falten,  layf^lTZ 
welchen  viele  Cryptae  sebaceae  befindlich  sind,  um  <t>^ 
die  Oberfläche  der  Haut  gegen  die  Schärfe  des 
Koths  zu  schützen.  Bei  Männern  wachsen  daselbst 
Haare  hervorW- '^-^^  ^.v^^^.V.ci?«  .^^mvo.. 

Zum  Schliessen  oder  Erweitem  des  Afters 
dienen  mehrere  Muskeln» 
a)    Muse,  sphincter  ani  externus   liegt  an   dery^*A«*i 
äussern   Seite    des   Anus,     gleich   unter   der  Haut.    ^^ 
Er  entspringt  von  der  Spitze  des  Steissbeins,    nud^-/\« 
spaltet  sich  in  zwei  Bündel ,  die  elliptisch  um  die  "^  *^ 
.OeflFiiung  laufen.     Sie  kommen  naph  vom  vor  dem 
After  zusammen,    und   die  Fasern  ^ehen   theils  in       n 
die  Haut   des   Ferinaeum   über,     theils    verbinden   ^(/: 
sie  sich  im  männlichen  Körper  mit  dem  Accelera-  *-^-| 
tor    urinae,     im    weiblichen    mit    dem,  con6lriclur/i/>.i« 

krtjJ^    c*^U-*  ^r--— -^ 
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cunni.  Er  verscliliesst  den  Aniu,  und  zieht  die 
äussere  Haut  einwärts.  Ueberdies  zieht  er  im 
männlichen  Körper  die  Urethra  zurück,  und  dient 
dem  accelerator  urinae  zum  festen  Punkt 

b)   M.  sphincter  ani  internus  umgiebt  unmit- 
telbar   die  Sclileimhaut    des  Mastdarms,     so    das« 
er  gleichsam  die  innere  Lage  des  vorigen  Muskels 
^  ausmacht.     Er  entsteht  von  der  Anhäufung  der  Cir- 

kularfasern  des  Mastdarms,    die  hier  einen,  dicken 
Wulst  bilden.     Er  verengt  den  Anus  völlig. 
j      joi         c)  M.  levatores  ani   sind   zwei  Muskeln,    die 
^^sii-t**^  sich    zu    beiden    Seiten    des    Mastdarms     befinden. 
^-jj^^Ein   jeder  entspringt  von    der    innern  Fläche    des 
.   hinabsteigenden  Astes    dos   Schambeins,     und   fast 
{■'^^^yl^^des  ganzen  Sitzbeins,    und   bedeckt  den  obturator 
-^h'jrj^inX.evnus    etwas.       Die   Muskelfasern    laufen    ^e^en 
^0*7»^'^  das  Steissbein  hinab ,    und   endigen  sich   theils   an 
demselben,  theils  gehen  sie  mit  dem  Sphincter  ex- 
ternus,  theils  unter  sich  von  beiden  Seiten  zusam- 
^^'**    nien.     Sie  unterstützen  den  Mastdarm,  im  männli- 
l^»H> JI. Ji/v.chen  Körper  auch   die  Samenbläschen,    im  weibli- 
Jt.(p4^chexx  die  Scheide.       Sie    heben   den  After  in   die 
"^  Höhe,    wenn  er  bei  dem  Auspressen  des  Koths  et- 

^  was  herausgetrieben  war. 

.  ,^i^  Die  Blutgefässe  des  Mastdarms.  Die  Arterien. 
ijH^y.  Timn  Mastdarm  geht  vorzüglich  die  Art.  haemor- 
s!«r/w«Thoidalis  interna,  ein  Ast  der  mesenterica  inferior, 
JT^^TiCtirferner  die  Art.  haemorrhoidales  mcdiae  und  exter- 
^/S^'^^nae,    die  von  der  hypogaslrica  entspringen.      Die 
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Stämme  dieser  Adern  lieg^eü  alle  am  hintern  Theil 
des  Darms,    nnd   sclncken   ihre  Aeste  nach  rorn. 
Die    Venen  ^ehen  in  gleichnamige  btamme  zurück; 
die  Vena  haemorrhoidalis  interna  geht  in  die  Vena    »^'/*' 
colica  sinislra  über,    die  übrigen  verlieren  sich  in.y^^l^-. 
der  Vena   hypogastrica.      Die   lymplia tischen  Gc/a-^^,«^^ 
^^sxe  hängen  mit  denen,  die  von  der  Harnblase,  AenVf^^^i 
;^W*Vesiculis  seininalibus  nnd  der  Vagina  herkommen,'""'''// 
'.'7}'^ zusammen,    und   laufen  in   den  Plexus   hypogastri->!H^^v 

I-fgus  über.  /^^^-x^^^^:rr^^^'^— 

^f^y^  Die    Nerven   kommen    zu    beiden  Seiten   vom    ^"^^^ 
Plexus  hj^ogastricus  her;     diejenigen,   welche  für  ^x:^vlo|f'-- 
die  sphincteres  und  levatores  bestimmt  «ind,    ax^^f^-t^H 
den  ]\er\is  sacrahbus.        .r:/< .  j^^  ^ftx-J».i v* * •  *^ i •^^^-^■*'//' 
Der  Mastdarm  ist  zum  AuswerTen  der  unnü-  f^J^^i 
.tzen  Reste  der  Nahrungsmittel  bestimmt.     Dass  diese  r^T^^ 
Handlung    nur    in.    gewissen   Zeiträumen  vor  «ich'^Z«  ^K 
geht,   hievon  ist   die  Ursache  folgende.      Ist  der     J*^^-^ 
Mastdarm  leer,    so  befindet  er  sich  in  Ruhe,    und 
die    beiden    Sphinkteren   schliessen    die    Oeffhuno-, 
und  zwar  ohne  unser  Zuthun  blos  durch  die  phy- 
sische Kontraktil  ität  wegen  ihrer  rundlichen  Form. 
Wird  nach  einiger  Zeit   der  angefüllte  Mastdarm 
vom  Kothe  gerei/.t,    so  verspürt  der  Mensch  eine 
eigenthümliche  Empfindung,    welche  ihn  antreibt^* 
in  vorgebeugter  Stellung   die  Muse,   levatores  ani 
mit  Willkühr   anzustrengen,    wodurch   die  phj'si- 
sche    Kontraktilität     der    Sphinkteren     vernichtet 
wird,    und   diese  nachgeben.      Zugleich  zieht  sich 
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der  Mastdarm  auf  die  Reizung  un-svillkührlich  zti-' 
samraen,  und  wirft  ^en.  Koth  zur  Oeffnung  hinaus, 
iiidem  die  Sphinkteren  keinen  Widerstand  leisten. 
Ist  die  Handlung-  vollführt,  so  tritt  Alles  in  das 
vorige  Gleichgewicht  zurück. 

§.  235. 

Zustani   des  Magens  und  Darmkanals  vor    der  Geburt  39). 

In  der  frühesten  Periode  des  Foetuslebens  bis 
zum  Anfange  des  dritten  Monats  liegt  ein  Theil 
d.cs  Darmkanals  im  Nabelstrange  j  und  so  wie  sich 
die  Bauchbedeckungen  entwickeln,  wird  jener  in 
die  Bauchhöhle  zurückgedrängt.  Die  Lage  des 
Magrens  ist  weoren  der  unverhältnissmässisren  Grösse 
der  Leber  von  der  Lage  nach  der  Geburt,  beson- 
ders im  Erwachsenen,  verschieden.  Er  ist  mehr, 
nach  der  linken  Seite  hingedrängt,  und  man  sieht 
ihn  im  linken  Hypochondrium  und  der  Regio  um- 
bilicalis} der  Pylorus  liegt  tiefer  hinab,  die  grosse 
Krümmung  mehr  links.  Er  steht  daher  mehr  senk- 
recht. Der  dünne  Darm  erscheint  sehr  lang,  und 
ist  um  so  weiter  und  weniger  gewunden,  je 
jünger  der  Foetus  ist.  Der  Blinddarm  ist  kurz 
und  konisch.  Er  liegt  anfangs  mehr  links,  und 
rückt  erst  während  der  Entwickelung  des  Colon 
nach    der  rechten  Seite    hin.      Der   wurmförniij^e 


39)    J.  F.  Meckel's  Archiv  für  die  Physiol.  T.  III.  Hft. 
1.  pag.  1. 
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Fortsatz  an  demselben  rerUält  «ich  Mnf  eine  ei^eae 
Weise.  Je  jünger  der  Toetos  ist,  desto  weniger 
erscheint  er  als  Fortsatz,  sondern  vielmehr  als  ein 
fortgesetztes  Stück  des  Blinddarms,  und  sehr  er- 
.weitert,  so  dass  er  im  neugeburaen  Kinde  oft  noch 
ünrath  enthält.  Nur  erst  nach  der  Geburt  fängt 
er  an,  allmälig  seine  gehörige jfiirmvpu  erhalten. 
Das  Colon  bekommt  erst  im  siebenten  Monate  seine 
normale  Stelle.  Es  ist  %veniger  gekrümmt,  fast 
ohne  Erhabenheiten  und  Einschnitte ,  und  man  e^U 
deckt  keine  Ligamenta  coli,  aber  wohl  Appendice# 
epiploicae.  Der  ganze  Darmkanaly  und  oft  der  Ma-r 
gen ,  sind  mehr  oder  weniger  mit.  ei£Qm  fifcofTe  an- 
gefüllt, der  den  Namen  Mecori""'  *^  ')rt. ;:  Dieser 
ist  etwas  consistent,    gallertarl^  .üpfrig,  ^nd 

besonders  im  dicken  Darm  schwärzlich  grün  )gJ^ 
färbt,  weshalb  auch  die  Gedarmeveine  gleiche  Far- 
be zu  zeigen-  scheinen.  Er  besteht  aus  Schleim,- 
Galle,  und  etwas  verschlucktem  Fruchtwasser. 

§•   23C. 

Die  NetiCf  Omenta,  Epiploa  40^. 

Die  Netze  sind  feine  Fortsetzungen  des  Bauch- 
fells.     Sie  haben  ihre  La^e  theils  zwischen  Leber 

40)    F.   W.   He^siko    de  omento    atque    intestino  colo. 
Giess.  1715.    v.  Hallebi  diss.  anat.  Tom.  I.  p.  403. 
Haller  omenti  noVa  icöm  in  icon.  auat.  fasc.  I. 
W'ii«?Low  in  nn'-tn.  de  l'acad.  des  S^tenr.  1715. 
CiiADSsiER  in  nouveaux^Mcn.  de  l'ac.  de  Uijon.  1784. 
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und  Magen,  thells  an  dem  Magen,  theils  vor  dem 
dicken  und  dünnen  Darm.  Sie  zerfallen  in  zwei 
Theile. 

1)  Das  Omentum  gastrohepaticum  s.  minus, 
das  Meine  Netz.  Es  liegt  zwischen  der  Leber 
und  dem  Magen,  und  bedeckt  den  Lobus  Spigelii. 
Man  erblickt  es  nur  dann  erst,  wenn  die  Leber 
aufgehoben  ist.  Dieses  Netz  ist  dünn,  enthält  we- 
nig Fett,  und  ist  aus  einer  doppelten  Lamelle 
des  Bauchfells  zusammengesetzt.  Die  obere  oder 
vordere  konimt  her  aus  der  Fossa  transversa  der 
Leber,  nachdem  das  Bauchfell  sich  von  oben  an 
dem  vordem  Rande  dieses  Organs  nach  hinten  um- 
geschlagen, und  jene  Grube  erreicht  hat  Es  hängt 
seitwärts  mit  dem  Lig.  hepaticoduodenale  und  phre- 
nicogastricum  zusammen.  Die  untere  oder  hintere 
Lamelle  kommt  vom  hintern  Theil  der  Leber  aus 
der  Gegend  der  Fossa  transversa  her,  indem  sich 
das  Bauchfell  an  den  hintern  und  dicken  Band 
nach  unten  umgeschlagen  hat,  und  nimmt  den 
gleichen  Weg  von  der  Leber  zum  Magen.  Zwi- 
schen beiden  Blattern  befinden  sich  die  Gallengänge 
und  die  Gefasse  für  die  Leber.  Beide  Blätter  er- 
reichen nun  die  kleine  Krümmung  des  Magens,  und 
trennen  sich  so,    dass  das  obere  Blatt  die  vordere 


L.  F.  V.  Fbohikp  einige  Worte  über  den  Vortrag 
der  Anatomie,  nebst  einer , neuen  Darstellung  des 
Gekröses  und  der  Netze.    Weimar  1812. 


Der  dicke  Darm.  145 

Fläche  des  Marens,    das  untere  die   hintere  deckt, 
und  überzieht. 

2)  Das  Omentum  gastrocoLicum  s.  majus,  das 
grosse  Netz,  liegt  unter  dem  Magen  vor  dem  Co- 
lon transversum  und  dem  dünnen  Darm.  Es  ent- 
steht vom  grossen  Bogen  des  Magens,  indem  die 
beiden  Blätter  des  kleinen  Netzes,  welche  den  Ma- 
gen eingehüllt  hatten,  an  der  grossen  Kurvatur 
aufs  neue  zusammentreten,  und  zugleich  das  Li- 
gam.  gastrolienale  aufnehmen.  Beide  Blätter  gehen 
gemeinschaftlich  vor  dem  Colon  transversum  hinab, 
senken  sich  noch  tiefer  nieder,  indem  sie  den  dün- 
nen Darm  mehr  oder  weniger  bedecken,  schlagen 
sich  nach  hinten  um,  gehen  aufs  neue  aufwärts, 
80  dass  nun  das  grosse  Netz  aus  einer  vierfachen 
Lamelle  besteht,  wo  aber  die  beiden  vordem  und 
die  beiden  hintern  mit  einander  verwachsen  sind, 
erreichen  wieder  das  Colon  transversum,  und  be- 
festigen sich  daselbst,  oder  gehen,  wie  Andere  an- 
nehmen, in  das  obere  Blatt  des  Mesocolon  trans- 
versum über.  Die  Länge  dieses  Netzes  ist  ver- 
schieden, und  man  findet  an  zwei  Leichen  weder 
eine  gleiche  Länge,  noch  eine  gleichförmige  Lage; 
denn  bald  erscheint  es  verlängert,  bald  verkürzt, 
zusammengerollt,  und  verscliobeu.  Als  einen  be- 
sondern Theil  desselben  sieht  man  das  Omentum 
colicum  an,  das  mit  dem  vorigen  ein  zusammen- 
hängendes Netz  ausmacht,  und  nur  den  Unterschied 
j^igt,  dass  es  nicht  vom  Magen  entsteht.  Viel- 
TA.  //.  10 


146         Von  den  Verdauungsoi'ganen. 

mehr  entspringet  es  blos  vom  Colon  transversum 
und  dem  obern  Theil  des  adscendens,  hat  zwei 
Platten,  endigt  sich  rechts  in  einen  blinden  Sack, 
lind  links  ist  es  mit  dem  vorigen  verbunden. 

Die  Netze  können  durch  Luft  aufgeblasen 
werden.  Es  geschieht  durch  das  Foramen  TVins» 
lowii.  Diese  fast  zufällig  entstandene  Oefihung 
liegt  unter  dem  rechten  Leberlappen  zwischen  dem 
Halse  der  Gallenblase,  der  ersten  Krümmung  des 
Duodenum,  dem  Lig.  hepaticoduodenale  und  hepa- 
ticorenale. 

Der  Bau  der  Netze  ist  dünn,  und  fast  durch- 
sichtig, vorzüglich  im  Foetus.  Die  Platten  fassen 
die  Gefiisse  zwischen  sich,  welche  netzförmig  ver- 
breitet sind,  und  enthalten,  besonders  das  grosse 
Netz,  viel  Fett.  Die  Blutgefässe  des  kleinen  Ne- 
tzes kommen  von  den  Art.  coronariis  des  Magens 
und  der  hepatica  her.  Das  grosse  Netz  erhält  seine 
Arterien  von  den  gastroepiploicis.  Die  Venen  ge- 
hen in  gleiche  Stämme  zurück.  Lymphgejässe  liat 
man  am  grossen  Netze  wahrgenommen. 

Sechstes  Kapitel. 

Die    Leber,     Hepar  41). 

§.  237. 

Allgemeine  Ansicht. 
Die   Leber   hat   ihre   Lage    grösstentheils    im 

41)    J.  B.  BiANCHi  higtoria  hepatica.  Genev.  1725. 4.  T.  II. 
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rechten  Hypochondrium,  Sie  befindet  «ich  im 
Sacke  der  Bauchhaut,  grenzt  nach  oben  ans 
Zwerchfell j  nach  unten  theils  an  den  Magen  und 
das  Duodenum,  theils  an  die  erste  Beugung  des 
<!  ülon  transversum ,  theils  an  die  rechte  Niere, 
die  sie  beinahe  völlig  bedecktj  nach  vorn  an  die 
}]auchmuskeln.  In  stehender  Stellung  ist  sie  weit 
mehr  hinabgesenkt,  als  in  liegender  j  auch  zieht 
sie  das  Zwerchfell  stärker  hinab.  Die  Crosse  ist 
%'erschieden;  im  gesunden  Zustande  eines  Erwach- 
senen erstreckt  sie  sich  vom  rechten  Hypochon- 
drium bis  zur  Herzgrube  und  etwas  nach  dem  lin- 
ken Hypochondrium  hin,  und  bedeckt  einen  Theil 
des  Magens.  Die  Farbe  ist  an  einer  fehlerfreien 
Lieber  gelblich  braun.  Das  Gewicht  im  gesunden 
Zustande  beträgt  im  Allgemeinen  vier  Pfund.  Die 
Dicke  der  Substanz  ist  verschieden.  Nach  hinteu 
und  oben  hin  ist  die  Leber  am  dicksten;  sie  ver- 
ßchmälert  sich  nach  vorn,  und  endigt  mit  einem 
scharfen  Rande.  Indessen  bleibt  stets  nach  der 
rechten  Seite  hin  die  ganze  Masse  dicker,  als  nach 
der  linken. 

A.  Bertbakdi  diäS.  II.  de  hcp«te  et  oculo.    Taur. 
1748.  4. 

>\  M.  Ambodick  de  hepate.  Argent.  1775.  4. 

F.  A.  Walter  annot.  academicae.  Berol.  1796.  4* 

\V.  Sainder's  Abh.  über  die  Struktur,  die  Oeko- 
nomie,    und  die  Krankheiten   der  Leber  ^     aus   dem 
englischen.     Leipz.  1795.  8. 
--  A.  Portal  in  tn^m,  de  Par.  An.  1773. 

10* 
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§-238.  *<INe«Pt 

Die  Bänder  der  Leber, 

Sie  entspringen  fast  alle  vom  Bauchfell,  ver- 
einigen dieses  Eingeweide  mit  dem  Zwerchfell, 
dem  Colon,  und  Magen,  und  erhalten  zugleich 
die  sichere  Lag-e  dieses  Orsrans.  Man  bemerkt: 
1)  Das  Ligamentum  Suspensorium  als  die  grösste 
Fortsetzung:  der  Bauchhaut.  Es  liefft  zwischen  der 
untern  Fläche  des  Zwerchfells,  und  der  erhabenen 
der  Leber,  und  erstreckt  sich  von  der  Incisura  in- 
terlobularis  von  vorn  nach  hinten  zur  Vena  cava. 
Eä  besteht  aus  einer  Duplikatur  des  Bauchfells, 
die  sich  voni  Zwerchfell  und  dem  sehnigen  Theil 
des  Muse,  abdominalis  Iransversus  hinabsenkt,  und 
daher  zwei  Platten  besitzt.  Diese  liegen  nach 
vorn  mit  einem  freien  Rande  dicht  an  einarider, 
liach  hinten  entfernen  sie  sich,  und  haben  Zellge- 
W*?be  zwischen  sich.  Nach  vorn  ist  die  Höhe  des 
Bandes  grösser,  nach  hinten  geringer.  Es  trägt 
die  Leber  in  der  aufrechten  Stellung  des  Körpers, 
und  erhält  sie  auf  gewisse  Weise  in  einer  äichwe- 
benden  Lage.  Hiedurch  wird  der  Druck  dieses 
schweren  Eingeweides  von  den  unterliegenden 
Theilen  abgehalten.  2)  Das  Ligamentum  corona- 
rium  s.  trianguläre  dextrum  und  sinistrum.  Es  ist 
die  Fortsetzung  des  erstem.  Es  theilt  sich  näm- 
lich das  Ligam.  Suspensorium}  das  eine  Blatt  geht 
nach  der  rechten,  das  andere  nach  der  linken  Sei- 
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te,  und  heftet  den  erhabensten  TheiJ  der  Leber 
sowohl  ala  die  Enden  ans  Zwerchfell  an.  3)  Das 
Ligamentum  rotundum  s.  teres  ist  keine  Fortse- 
tzung des  Bauchfells.  Es  ist  dieser  Theil  rund  und 
l^n^rpelarti^  anzufühlen,  liegt  nach  vorn  und  un- 
tßpLy  von  den  beiden  Platten  des  Lig.  Suspensorium 
eingeschlossen,  und  steigt  in  derselben  Richtung, 
welche  der  vordere  Rand  des  letzteren  nimmt,  von 
oben  hinab.  Es  war  dieses  Band  im  Foetus  die 
Vena  umbilicalis,  die  sich  nach  der  Geburt  ver- 
ßchliesst,  und  in  dieses  Ligament  verwandelt.  Es 
unterstützt  in  diesem  Zustande  das  Lig.  suspensor 
rium,  und  hilft  die  Leber  tragen.  4)  Das  kleine 
Netz  (§.  236.}.  5)  Das  Lig.  hepatico- duodenale 
(§.  224.). 

.§•   239. 

Allgemeint  Eintheilung  der  Leber. 

Man  bemerkt  an  derselben  verschiedene  Flä- 
chen, Räuder,  und  Einschnitte* 

1)  Die  Flächen.  Es  hat  die  Leber  zwei  Flä- 
chen. Die  obere,  Superficies  convexOf  ist  in  auf- 
rechter Stellung  nach  oben  gekehrt,  erscheint  ge- 
wölbt, sieht  nach  dem  Zwerchfell  hin,  ist  glatt, 
und  ansser  den  angegebenen  Bändern  völlig  frei. 
Die  untere.  Superficies  concava,  ist  wegen  der 
verschiedenen  Einschnitte  uneben.  Sie  steigt  schief 
von  der  rechten  nach  der  linken  Seite  in  die  H(>- 
he,  und  ruht  in  der  Mitte  auf  dem  Magen,  rechts 
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auf  dfer  Flexura  prima  des  Duodenum  und  Colon, 
und  nach  hinten  auf  der  Niere. 

2)  Die  Ränder.  Der  vordet^e  ist  scharf,  sieht 
nach  den  Bauchmuskeln  hin,  und  zeigt  zwei  Ei»i 
schnitte.  Dereine,  Incisura  umbilicalis,  liegt  mtelii^ 
links,  und  ist  heständig  vorhanden,  weil  hier  das 
Lig.  teres  als  ehemalige  Vena  umbilicalis  zur  un- 
tern Fläche  der  Leber  läuft.  Der  andere  unbe- 
ständigere Einschnitt  liegt  mehr  rechts,  und  ent- 
steht, wenn  der  Grund  der  Gallenblase  sich  mehr 
nach  aussen  drängt.  Der  hintere  Rand  der  Leber 
ist  dick,  besonders  nach  der  rechten  Seite.  Rechtrf 
verliert  er  sich  in  eine  stumpfe  Spitze,  die  auf 
der  rechten  Niere  ruht,  und  einen  Eindruck  von 
derselben  erhält.  Links  endigt  er  sich  mit  einer 
scharfen  Spitze. 

3)  Die  Gruben  liegen  alle  auf  der  untern  Flä- 
che. Die  eine,  welche  vom  vordem  Rande  zum 
hintern  läuft,  liegt  nach  der  Länge  der  Leber 
mehr  links,  Fossa  longitudinalis  sinistrUf  und 
scheidet  den  rechten  Leberlappen  vom  linken. 
Der  vordere  Theil  dieser  Grube  enthält  die  Vena 
umbilicalis,  ist  bisweilen  nach  vorn  von  der  Lc-^ 
bersubstanz  bedeckt,  und  bildet  einen  Kanal,  in 
welchem  die  Vena  umbilicalis  fortläuft.  Weiter 
nach  hinten  ist  die  Grube  etwas  enger,  wird  vom 
linken  Leberlappen  und  dem  Lobus  Spigelii  be- 
grenzt, und  nimmt  den  Ductus  venosus  Arantii 
auf,    daher  man  sie  Fossa  ductus  venosi  nennt.  — 
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Die  Fossa  lon^iiiitiinnlif  dextra  Hegt  mehr  rechts, 
trennt   den  rechten  Lappen   vom  viereckigen,    ist 
länglich   und    flach,     und    nimmt    die   Gallenblase 
auf.  —     Die  Fossa  transversa   läuft  in  der  Quere, 
durchkreuzt  Torzü^lich   die   lonfjitudinalis  sinistra, 
und  ist  dahin  auch  weiter.      In  derselben  befinden 
«ich  die  Arteria  hepatica,  die  Vena  portarum,  der 
Ductus   hepaticus,     die  Nerven,    und  die  meisten 
lymphatischen  Gefässe.       Daher    nennt  man    diese 
Grube  Porta  hepatis,    weil   durch  sie  die  wichtig- 
sten Theile  zur  Leber  hingehen  und  jcurückkehren, 
oder  noch  genauer  führt  die  Vertiefung  zwischen 
dem  Lobutus  Spigelii  und  dessen  Tuberculum  cau- 
datum  jenen  Namen.  —     Die  Fossa  pro  vena  cava 
zeigt  sich  an  deiii  hintern  Theil   des  rechten  Lap- 
pens und  des  Lobus  Spigelii,  und  nimmt  die  Vena 
cava  inferior  auf.      Bisweilen  geht  die  Lebersub- 
stanz um  die  Vene  herum,    und  macht  einen  kur- 
zen KanaL 

4)  Die  Lappen  der  Leber,  Durch  diese  Ein- 
schnitte zerfallt  die  Leber  in  vier  Läppen,  Lobi, 
in  zwei  grössere  und  eben  so  viele  kleinere.  Der 
Lohns  dexter  liegt  nach  der  rechten  Seite,  und 
wird  durch  die  Fossa  longitudinalis  dextra  vom 
Lobus  c[uadratus  getrennt.  Der  Lohns  sinister 
liegt  links,  und  geht  von  der  Fossa  longitudinalis 
fiinistra  bis  zum  linken  Ende  der  Leber  fort.  Der 
Lohns  quadratus  ist  viereclug,  und  wird  von  den 
beiden  langen  und  der  Quergrubo   begrenzt.      Der 
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Lobvs  Spigelii  steht  als  ein  kleiner  Kegel  hervor. 
Er  liegt  Äwischen  der  Fossa  pro  Vena  cava,  der 
Fossa  transversa,  und  derjenigen,  die  den  Ductus 
venosus  aufnimmt.  Ein  Theil  desselben  ragt  stark 
hervor,  Tuberculum  papilläre;  der  flachere  Theil, 
Tuberculum  caudatum,  scheidet  die  Vena  cava  von 
der  Veua  portarum. 

^^'  §.   240. 

Der  Bau  der  Leher*     -j-     ^    t*^  'fc  .  '. 

Pie  Leber  ist  mit  einer  äussern  Haut  umge- 
ben, die  glatt  und  schlüpfrig  erscheint,  und  eine 
Fortsetzung  des  Bauchfells  ist,  das  als  I^i^.  Suspen- 
sorium und  coronarium  vom  Zwerchfell  hinabläuft, 
und  zur  Leber  gelangt.  Bios  an  der  Stelle,  wo 
das  Suspensorium  nach  hinten  auseinander  weicht, 
und  in  der  für  die  Gallenblase  bestimmten  Grube 
fehlt  dieser  Ueberzug.  In  der  Fossa  transversa 
geht  die  Bauchhaut  in  das  kleine  Netz  über. 

Unter  derselben  liegt  das  eigentliche  Paren- 
chyma  *^)  der  Leber,  eine  Masse  von  braunrother 
Farbe,  die  sehr  schwer  ist,  und  nicht  leicht  in 
Fäulnis«  übergeht.  Durchschneidet  man  die  Sub- 
stanz,   so  ist  die  Farbe  in  der  Tiefe  heller,    nach 

42)    AuTKNBiETH    Über    die  Rindensubstanz   der  Leber; 
in  Reil's  Archiv.  T.  VII.  Hft.  2. 

J.  M.  Mappe's  diss.  de  penitiori  hepatis  h.  sfru- 
ctura.  Tubing.  1817.,  auch  in  Meckel's  Archiv  für 
d.  Physiol.T.  VI.  Hft.  4.  p.  552. 
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der  Oberfläche  dunkler.  Fast  möchte  man  anneb- 
luen,  dass  die  oberflächliche  mehr  aus  Blutgefässen 
bestehe,  die  tiefere  mehr  aus  solchen,  -welche  die 
Xralle  bilden.  Die  Substanz  hat  ein  poröse»  Anse- 
hen, das  aus  der  unendlichen  Anzahl  durchschnit- 
tener Gefässe  hervorgeht,  aus  denen  sowohl  Blut 
als  auch  eine  gelbliche  Feuchtigkeit  hervorquillt. 
Z)a8  Parenchyma  besteht  aus  verschiedenartigen 
Gefäßsen  und  sehr  vielem  Zellgewebe,  welches  die- 
selben zusammenhält.  Zu  ersteren  gehören  theil^ 
diejenigen,  welche  das  Blut  zur  Leber  bringen, 
um  die  Galle  abzusondern ,  und  die  Leber  zu  er- 
aährenj  theils  diejenigen,  welche  die  Galle  ANark- 
lieh  bereiten,  aufnehmen,  und  ausführen;  theils 
die,  welche  den  Rest  des  Bluts,  das  zur  Bildung 
der  Galle  nicht  mehr  tauglich  ist,  wieder  aus  der 
lieber  zur  allgemeinen  Blutmasse  zurückführen  j 
theils  die  absorbirenden  Gefässe,  die  zur  Erzeu- 
gung der  Galle  das  Ihrige  beitragen. 

L  Die  Gefässe,    welche  das  Blut  zur  Leber 

leiten. 

1)    Die    Vena    portarum  *^),     die    Pfortader, 

(§.  309.),  ist  für  die  Leber  das  grösste  Gefäss,  und 

bringt   derselben   das  meiste  BluL      Sie   hat   ihren 

Namen  daher,  weil  sie  in  der  Porta  hepatis  liegL 

43)  C.  HoENLF.iN  descriptio  anatomica  gygtemans  venae 
portarum  in  homine  et  quibiisdam  brutis.  F.  M. 
1909.  fol. 
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Ihr  Bau  Ist  ganz  eigen,    so  dass  sie  den  Stamm 
in   der  Mitte   hat,    der  sich   an   beiden  Enden   in 
Aeste  ausbreitet.      Nie  findet  man  in  ihr  Klappen. 
Sie    ist    aus    allen    Venen    zusammengesetzt,      die 
zum  Systema  chylopoeticum  gehören.     Diese  Menge 
von  Venen  tritt  in  zwei   oder  drei  Hauptstämme 
zusammen,  nämlich  als  Vena  splenica,  und  mesen- 
terica.     Sobald  sich  diese  beiden  Aeste  hinter  dem 
Zwölffingerdarm  vereinigt  haben,    so  wird  daraus 
der  Stamm  der  Vena  portarum  gebildet.      Er  ist 
kurz,    liegt  hinter  dem  Duodenum  und  Pancreas, 
Und  kommt  dann  zur  Porta  und  Fossa  transversa, 
bedeckt  von  den  Gallengängen,    den  Nerven,    und 
der  Arterie  der  Leber.     Hier  theilt  sich  die  Pfort- 
ader in  einen  rechten  und  linken  Ast.     Der  rechte 
ist  sehr  kurz  und  weit,    geht  iu   das  rechte  Ende 
der  Fossa  transversa,  und  versorgt  den  Lobus  dex- 
ter  und  quadratus  mit  Blut.       Der  linke  Ast  ist 
länger,  läuft  fast  ganz  durch  die  Fossa  transversa, 
kommt  zum  linken  Ende  derselben,  und  alle  seine 
Zweige  gehen  in   den  linken  Lobus.      Im  Foetus 
nimmt  er  vorwärts  die  Vena  umbilicalis  auf,    und 
nach  hinten  glebt  er  den  Ductus  venosus  ab.     Die 
Pfortader    ist    überhaupt    mit   vielem    Zellgewebe 
umgeben,    und  in  der  Fossa  transversa  sind  alle 
darin  befindlichen   Theile   durch   dasselbe  verbun- 
den.     Glisson  schrieb   demselben  Muskelfasern  zu, 
die  einen  Einfluss  auf  den  Blutumlauf  in   der  Le- 
ber haben  sollten.      Die  Erfahrung  hat  sie  zwar 
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nicht  bestHtijl;  indessen  nennt  man  doch  dieses 
Zellgewebe  Capsula  Glissonii.  Und  allerdings  ist 
es  wegen  seiner  grossen  Festigkeit  im  Stande,  die 
Lasre  der  in  der  Porta  befindlichen  Theile  au  si- 
ehern,  und  ihre  Bewejungfen  einzuschränken.  So- 
bald  die  Pfortader  in  die  Lebersubstann  tritt,  zer- 
theilt  sie  sich  nach  Art  der  Arterien  in  feinere 
Zweige,  und  verliert  sich  endlich  in  den  feinsten 
Aesten,  die  man  als  Haargefässe  ansehen  kann. 
Sie  sind  die  Bilduns-sorsrane  der  Oalle.  Aus  die- 
sem  Kapillarsystem  treten  nicht  nur  die  Gallen- 
gänge, sondern  auch  die  feinen  Lebervenen  hervor. 
Die  Pfortader  ist  wohl  das  vorzüglichste,  ja  einzige 
Gefäss,  wodurch  der  Leber  ein  umgeändertes,  und 
ein  solches  Blut  zugeführt  wird,  das  zur  Bildung 
der  Galle  geschickt  ist.  Denn  das  in  diesem  Ge- 
fässe  enthaltene  Blut  weicht  in  Ansehung  der  Con- 
cistenz,  der  Farbe  und  der  Qualität  von  dem  übri- 
gen Venenblute  bedeutend  ab. 

2)  Die  Arteria  hepatica  (§.  290.),  ein  Ast  der 
Art  coeliaca,  geht  rechts  zur  Leber,  und  giebt, 
ehe  sie  dahin  gelangt,  einige  Aeste  ab,  die  aber 
für  dieses  Eing-eweide  nicht  bestimmt  sind.  Sobald 
«ie  in  der  Porta  angelangt  ist,  spaltet  sie  sich  in 
einen  rechten  und  linken  Astj  beide  laufen  nach 
jeder  Seite  zu  ihren  Lappen.  Verfolgt  man  ihre 
Ausbreitung,  so  wird  man  finden,  dass  sie  sich 
mit  den  feinsten  Netzen  auf  den  übrigen  Kanälen 
au«breiten,    ohne  mit  den  Gallengefässen  sehr  ia 
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Verbindung  zu  stehen.  Es  gewinnt  daher  den  An- 
echein,  dass  sie  mehr  zur  Ernährung  des  Ganzen, 
ak  zur  Bildung  der  Galle  beitrage. 

'  3)  Ausserdem  bekommt  die  Leber  noch  kleine 
Ernährunffso^efiisse  aus  der  Arteria  mesenterica 
ßuperior,  manimaria  interna,  epigastrica,  und 
phreuica. 

.;;  -IL  Die  Ge fasse  y  welche  die  Galle  aufnehmen^ 
und  ausführen.  Das  Parenchyma  der  Leber  scheint, 
wie  bei  andern  Organen,  aus  einer  unendlichen 
Reihe  Kaargefasse  gebildet  zu  seyn,  die  als  die 
Galle  bereitende  Werkzeuge  angesehen  werden 
müssen.  Sie  hängen  mit  den  Endigungen  der  Pfort- 
ader, den  Anfangsgefässen  der  Lebervenen,  und 
den  die  Galle  ausführenden  Kanälen  zuisammen. 
Dieses  beweisen  die  Injektionen,  wo  die  einge- 
spritzte Masse  aus  einer  Reihe  der  Gefässe  in  die 
andere  gleich  leicht  übergetrieben  werden  kann. 
Die  kleinsten,  mit  den  Haargefässen  in  Verbindung 
stehenden  Aeste  der  Ausführungsgänge  treten  all- 
mälig  zusammen,  und  bilden  durch  ihre  Vereini- 
gung grössere  Zweige,  bis  endlich  aus  allen  zwei 
bis  drei  Hauptäste  erwachsen,  von  denen  jeder 
aus  seinem  Lappen  kommt.  In  der  Fossa  trans- 
versa stossen  sie  unter  einem  stumpfen  Winkel 
zusammen,  und  erzeugen  den  Lebergallengang, 
Ductus  hepaticuSf  welcher  der  Ausführungsgang 
der  abgesonderten  Galle  ist.  Dieser  läuft  recht* 
neben  der  Veaa  portarum  abwärts  gegen  das  Duo- 
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denum,  und  vereinigt  sich  mit  dem  Dactas  cysti- 
cus ,  woraus  der  Dactus  choledochas  hervor^hl, 
>'H)n  dem  nachher  die  Rede  sejTi  wird, 

III.  Die  Gefässef  welche  den  Rest  des  Bluts 
ivegf Uhren ^  nachdem  die  Galle  gebildet  ist,  sind 
die  Venae  hepaticae  ^  die  aus  dem  Haargefässsystem 
der  Leber  entspringen.  Da  wo  die  Vena  cava  ne- 
ben der  Leber  vorbeistreicht,  öffnen  sie  sich  in 
dieselbe  mit  mehreren  grossem  und  kleinern  Mün- 
duno^en. 

IV.  Die  absorhirenden  Gefässe,  Es  besitzt 
dieses  Eingeweide  eine  grosse  Menge  dieser  Gefä- 
sse, die  theils  oberflächlich  liegen,  theils  aus  der 
Tiefe  herN'orkommen.  Diejenigen,  welche  sich  auf 
der  obern  Fläche  befinden,  gehen  enfrsveder  durch 
die  Lücke,  zwischen  dem  ProcessnÄ  ensiformis 
und  der  siebenten  Rippe,  oder  verbinden  sich  an 
den  Bändern  der  Leber  mit  den  LjTnphgefässen 
des  Zwerchfells.  Die  zahlreichsten  sind  auf  der 
untern  Fläche,  und  machen  den  Plexus  portarum. 
Er  liejrt  in  der  Ouergrube,  hat  viele  Glandulae 
conglobatae,  und  geht  hinter  dem  Pylorus  zum 
Anfanj  des  Ductus  thoracicus. 

V.  Die  Nerven^  welche  zur  Leber  gehen,  bil- 
den den  Plexus  hepaticus,  der  vom  Plexus  coelia- 
cus seinen  Ursprung  nimmt,  durch  die  Porta  in 
die  Leber  dringt,  und  sich  in  mehrere  Theile 
zerspaltet,  die  sich  nach  den  Etappen  der  Leber 
richten. 
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Die  Leber  i&t  da«  eiiiBi^e  Bereitungsorgan  der 
Galle,  eines  Saftes,  dessen  vorzügliche  Einwirkung 
auf  den  Speisebrei  gerichtet  ist,  um  den  Nahrungs- 
saft zu  entwickeln,  und  zugleich  auf  den  Darm- 
lianal,  um  reizend  die  peristaltische  Bewegung  des- 
selben zu  erregem  Dass  die  Leber  der  Erzeugung 
der  Galle  vürstelie>  beweisen  die  einfachen  Er- 
scheinungen, dass  nach  verstopftem  Ductus  hepati- 
cus  dieser  Saft  weder  in  das  Duodenum  noch  in 
die  Blase  gelangt,  dass  im  krankhaften  Zustande 
der  Lebersubstanz  die  Bildung  aufgehobfcn  ist,  und 
die  Bestandtheile  der  Galle  sich  theils  auf  die  Haut 
"werfen,  und  Gelbsucht  erzeugen,  theils  auf  die 
IVieren,  Und  gelb  färbenden  Harn  hervorbringen, 
theils  dass  der  an  einem  lebenden  Thiere  durch- 
schnittene Ausführuugsgang  Galle  auströpfeln  lässt. 

§.   541. 

Zustand  der  Leber  vor  *♦)  und  nach  der  Gehurt, 

Vergleicht  man  die  Grösse  der  Leber  im  Foe» 
tus  mit  der  Grösse  dieses  Organs  im  Erwachsenen, 
und  zwar  im  Verhältniss  zum  ganzen  Körper,  so 
wird  man  beim  ersteren  ein  bedeutendes  Ueberge- 
•wicht  finden.  Die  Leber  ist  um  so  ansehnli- 
cher, je  jünger  der  Foetus  ist,  füllt  die  Unterleibs- 
höhle  beinahe   ganz   aus,    und   erstreckt  sich  weit 


44)    J.  Bleüland  icon.  hepatis  foetus  oclimestris.  Am- 
stel.  1789.  4. 
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ins  Hake  Hypochondrium,  Zugleich  bemerken 
vir,  das»  der  linke  Lappen  in  der  Entwickelung 
sclion  viel  weiter  vorgerückt  ist,  als  der  rechte. 
Sowohl  die  Grösse  als  die  ungleiche  Ausbildung 
hängen  von  dem  stärkern  Zuflüsse  dea^^nis  und 
der  ungleichen  Vertheilung  desselben  ab*  Die 
Farbe  der  Leber  ist  dunkelroth.  Ihx-e  verschiede- 
nen Lappen  sind  durch  tiefe  Xinschnitte  deutlicher 
angezeigt,  als  im  Erwachsenen.  Die  Substanz  ist 
weicher,  schwammiger,  und  geschickter,  eine  gro« 
sse  Menge  Blut  aufzunehmen.  Die  Vena  portarum 
ist  klein,  und  wenig  entwickelt  Die  Gallenblase 
klein,  und  mit  wenig,  aber  sehr  dunkel  gefärbter 
Galle  angefüllt 

An  diesem  Organ  bemerken  wir  im  Foetua 
Äwei  eigene  Gefässe,  um  in  ihm  den  Blutumlauf 
KU  unterhalten. 

1)  Die  Insertion  der  Vena  umbilicalis.  Diese 
Vene  ist  im  Foelus  grösser  als  die  Pfortader.  Sie 
kommt  vom  Nabelstrange  durch  den  Nabel  in  die 
Bauchhöhle,  liegt  erst  zwischen  der  Bauchhaut 
lind  den  Bauchmuskeln,  und  steigt  nun  aufwärts 
und  nach  der  rechten  Seite  hin,  wo  das  Liofani. 
Suspensorium  befindlich  ist.  Hier  läuft  sie  zwi- 
schen den  beiden  Blättern  am  vordem  Rande  des- 
selben hinab,  geht  durch  die  Incisura  umbilicalis, 
und  kommt  zur  Fossa  longitudiualis  sinistra,  durch- 
läuft dieselbe  bis  zur  Fossa  transversa,  und  endigt 
sich  im  linken  Ast  der  Vena  portarum. 
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2)  Der  Ductus  venosits  Arantii  entspringt  aus 
dem  linken  Aste  der  Vena  portarum,  da  wo  auf 
der  entgeg^engesetzten  Seite  die  Vena  umbilicalis 
in  erstere  hineingeht.  Dieser  Kanal  läuft  neben 
dem  Lobus  Spigelii  hin,  und  endigt  sich  in  der 
Vena  cava  adscendens. 

Mit  der  Veränderung  des  Blutumlaufs  nach 
der  Geburt  verändert  sich  auch  der  Zustand  der 
Leber  und  ihrer  Gefässe.  Da  der  Zufluss  des  Bluts 
geringer  ist,  vermindert  sich  auch  auiialleud  die 
Grösse  und  der  Umfang  dieses  Organs,  seine  Masse 
wird  härter,  und  verändert  allmälig  die  Farbe. 
Die  Pfortader  erweitert  sich  beträchtlich,  die  bei- 
den OefFnungen  im  linken  Aste,  welche  die  Inser- 
tionspunkte  der  Vena  umbilicalis  und  des  Ductus 
venosus  abgaben,  verwachsen,  und  die  Kanäle 
selbst  gehen  in  Ligamente  über.  —  ,  Im  Alter  wird 
die  Leber,  ohne  kränklich  zu  seyn,  schlaffer,  mür- 
ber, und  bekommt  eine  dunklere  Farbe! 

^;f>  ■> 

§.   242. 
Dit  Gallenblase,    Vesicula  s.  cystis  fellea, 

Sie  liegt  an  der  untern  Fläche  des  rechten  Le- 
berlappens, in  der  Fossa  longitudinalis  dextra. 
Man  bemerkt  an  derselben  den  Grund,  Fundus^ 
der  halbkugelig  und  abgestumpft  istj  er  erscheint 
am  vordem  Rande  der  Leber,  ragt  oft  vor  dem- 
selben hervor,  liegt  von  allen  Theilen  der  Blase 
am  niedrigsten  und    tiefsten,     und  stosst  auf   das 
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43«lon.      Der  Grand  geht  in  den  mittlem  Tlieil, 
Corpus,     über,      der    sich    allmälig    verschmälert, 
und  in  den  Hals,  Collum,   endigt,   den  schmälsten 
Theil    der  Blase,     ^velcher    höher  als   der   Grund 
..liegt,    und  gemeiniglich  geschlängelt  ist.      Endlich 
verliert  sich  der  Hals  in  den  Ausführungsgang  der 
Blase,  Ductus  cysticus.    So  wie  er  vom  Halse  ent- 
springt,   läuft  er  etwas  gev^^unden,    dann  geht  er 
gerade  abwärts  unter   dem  Stamme  der  Pfortader, 
und  verbindet  sich  unter  einem  sehr  spitzen  Win- 
kel mit  dem  Ductus  hepaticus,    der  aus  der  Fossa 
transversa  herkommt.      Sind  beide  zusammenofetre- 
ten,  so  machen  sie  einen  gemeinschaftlichen  Kanal 
aus,  Ductus  choledochus  genannt.     Dieser  geht  un- 
ter dem  Stamme  der  Pfortader,    hinter  dem  obern 
Stück  des  Duodenum  fort,    berührt  dann  den  hin- 
absteigenden Theil  des  Duodenum,  durchbohrt  all- 
«nälig  die  Häute  dieses  Darms,     wobei  er  sich  et- 
was verengt,    und  öffnet  sich   mit  einer  einfachen, 
etwas  hervorragenden  Mündung  in  ihm.     Mit  ihm 
vereinigt  sich  zugleich   am  Darm  der  Ductus   pan- 
creaticus,   und  beide  besitzen   diese  Mündun*  fast 
immer  gemeinschaftlich  (§.  224.)« 
Der  Bau  der*  Gallenblase. 
Es    bekommt    dieselbe    zuerst   vom   Bauchfell 
eine  unvollkommene  Haut;     unvollkommen  deswe- 
gen,  weil  sie  nicht  die  ganze  Blase  einhüllt,   son- 
dern blos  die  freie,    von   der  I.eber  abgewendete 
Fläche  allein  überzieht      Die  andere,    der  Leber 
Th.  IL  11 
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«ugeiehrte  Fläche  der  Blase,  die  man  im  Zusam- 
menhange mit  der  Leber  nicht  sieht,  hat  blos  ein 
lockeres  Zellgewebe,  "vvodarch  sie  mit  dem  erstem 
Organ  zusammenhängt,  und  die  Bauchhaut  fehlt. 
Ist  diese  Membran  weggenommen,  so  sieht  man. 
theils  lange,  theils  schiefe  Fasern,  die  mit  den 
Fleischfasern  der  Muskelhaut  des  Darmliauals  Aehn- 
lichkeit  haben.  Hierauf  folgt  eine  gefässreiche 
Schleimhaut  *''),  die  von  der  Einwirkung  der  Galle 
eine  braungelbe  Farbe  angenommen  hat.  Spuren 
von  Schleimdrüsen  sieht  man  aber  blos  am  Halse 
dieses  Organs,  die  durch  deutliche  Oeffnungen  ihre 
Lage  bezeichnen.  Ihre  innere  Oberfläche  ^)  ragt 
hervor,  bildet  viele  Falten,  und  hat  ein  netzför- 
miges, fächeriges  Ansehen.  Dehnen  sich  daher  diese 
Falten  auS)  nachdem  die  andern  Häute  weggenom- 
men sind ,  so  erscheint  sie  noch  einmal  so  gross, 
als  der  Umfansr  der  Blase  es  zuerst  vermuüien 
liess.  Im  Halse  der  Blase  sieht  man  auch  kleine 
unvollkommene  Klappen,  deren  freier  Rand  gegen 
die  Höhle  der  Gallenblase  gerichtet  ist.  Vielleicht 
haben  sie  den  Zweck,  das  zu  rasche  Ausfliessen 
der  Galle  zu  hindern. 

Der  Ductus  hepaticus,  cysticus,    und  choledo- 
chus  sind  fast  auf  gleiche  Weise  gebaut.       Sie  be- 

45)  F.  A.  Walter  annot.  academ.  de  hepate.  tab.  1.  (b.). 

46)  G.  F.  WoLFF  de  vesiculae  felleae  humanae  ductus- 
que  cystici  et  choledochi  superficiebus  internis.  in 
Act.  petrop.  1779.  Part.  I.  II. 
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stehen  aus  der  Sclileimniembran ,  welche  von  au- 
ssen mit  festerem  Zellge%Tebe  umgeben  ist.  Sie 
scheinen  blosse  Fortsetzungen  der  Sehleimhaut  des 
Duodenum  zu  seyu. 

Die  Arterie  der  Blase,  deren  bisweilen  auch 
ewei  sind,  ist  die  Art.  cystica,  gewöhnlich  ein 
Ast  der  hepatica.  Die  Vena  cystica  geht  in  die 
Vena  portarum  zurück.  Die  Vasa  absorbentia  sind 
«ehr  zahlreich,  und  laufen  neben  den  gi'ossen  Gai- 
lengängen  zum  Anfange  des  Ductus  thoracicus. 
Die  Nerven  kommen  vom  Plexus  hepaticus  her. 

Die  Gallenblase  ist  am  Menschen  kein  die^ 
Galle  erzeugendes  Organ,  sondern  blos  ein  Behäl- 
ter,   um  diesen  Saft  für  die  Zeit  der  Verdauun» 

o 

aufzubewahren.  Durch  diesen  Aufenthalt  verän- 
dert sich  die  Galle,  wird  durch  das  Einsaugen  der 
•wässerigen  Theile  mehr  verdickt,  und  nimmt  an 
Bitterkeit  zu.  Daher  macht  man  auch  mit  Recht 
einen  Unterschied  zwischen  Leber-  und  Blasengalle. 
Dass  die  Blase  blos  als  ein  Behälter  zum  Aufbe- 
wahren anzusehen  sey,  beweisst  die  einfache  pa- 
thologische Erscheinung,  dass,  wenn  der  Blasen- 
gang unwegsam  geworden  ist,  keine  Galle  die 
Blase  anfüllt,  sondern  letztere  vielmehr  zusammen- 
schrumpft und  verschwindet j  was  nicht  möglich 
wäre,  wenn  Galle  aus  der  angrenzenden  Lebersub- 
stanz unmittelbar  in  die  Blase  überginge. 


11* 
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Siebenies  Kapitel. 


D 


i  e     Milz,     L  i  e  n  ,    Spien  ♦?). 


§.    243. 
Allgemeine  Ansicht. 

Die  MÜÄ  hat  ihre  Lage  im  Sacke  der  Bauch- 
haut, und  im  Hypochondinum  sinistrum,  neben 
und  etwas  hinter  dem  blinden  Sacke  des  Magens. 
Sie  grenzt  nach  oben  an  das  Zwerchfell;  nach  vorn 
und  aussen  an  die  zehnte  und  eilfte  Rippe,  nach 
unten  an  das  Mesocolon  transversum,  das  eine  Ver- 
tiefung bildet,  worin  sie  ruht,  und  an  die  zweite 
Beuffuno^  des  Colon;  nach  der  rechten  Seite  hin 
An  den  Grund  des  Magens,  und  an  die  Spitze  des 
Pancreas.  Beim  leeren  Magen  hangt  sie  perpen* 
dikulär  hinab,  das  spitze  Ende  liegt  nach  unten, 
das  dickere  nach  oben.  Beim  vollen  Magen  finden 
wir  eine  Querlage,  mit  dem  spitzen  Ende  nach 
vorn,  mit  dem  dicken  nach  hinten;  ihre  Lage 
richtet  sich  demnach  nach  dem  jedesmaligen  Stan- 

47)     C.  Drelincöurt  de  lienosis.    L.  B.  1693. 

J.  F.  Lobstein  diss.  de  liene.    Argent.  1774.  4. 

W.  He'wson  exper.  inquir.    Tom.  III.  cap.  4.  5. 

C.  H.  Merk  diss.  sistcns  anatomiam  et  ph3'siolO'* 
■  giam  lienis.  Giess.  1784.  4. 

E.  Home  in  phil.  transact.  Y.  1808. 

L.  S.  Heusinger  über  den  Bau  und  die  Verrich- 
tung der  Milz.  Diedenhofen  1817.  8. 
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de   des  Marens.      Im  Foetus   liej^t  sie   mehr  nach 
vorn,    wird  aber   durch   die  stete  Ausdehnung  des 
INIag-ens  und  Darmkanals  allmälig   nach   hinten  ge- 
drückt.    Ihre  Gr'.'sse  ist  verschieden,  und  sie  ver- 
hält   sich    im    gesunden    Zustande    zur    Leber    so, 
dass   sie    den  sechsten   Theil    derselben   ausmacht. 
Indessen  kann  man  nur  an  plötzlich  verstorbenen 
IMenschen    über    die    Grösse    der   Milz   urtheilen; 
denn  durch   lang^vie^ige  Krankheiten  erleidet  kein 
Eingeweide  bedeutendere  Veränderungen,     als  die- 
ses.     Auch  hängt  die  Grösse  im  Leben  vom  Zu- 
stande  des   Magens  und  der  Zeit  der  Verdauung 
ab.     Ist  jener  sehr  angefüllt,  so  ist  die  Milz  klein, 
ist  er  leer,  so  erscheint  sie  srösser.     Ihre  natürli- 
che  Farbe  ist  äusserlich  bläulich  grau,  in  Kindern 
rötlierj    inwendig' kirschroth,    oder  wie  die  Farbe 
eines  durcligeschnittenen  Stücks  geronnenen  Bluts. 
Sie  hat  zwei  Flächen,   eine  äussere  erhabene,  und 
eine    innere    ausgehöhlte.       Letztere    ist    in    zwei 
Theile  abgesondert,    und  zwischen  beiden  ist  die 
Vertiefung  am  stärksten.     Man  nennt  dieselbe  Hi~ 
lus  iienalis,    und  durcU  sie  gehen  die  Gefasse  hin- 
ein  und   zurück.       Die   beiden   Theile   der   inueru 
Fläche  sind   nicht  gleich   gross.      Der  vordere   ist 
grosser,    am   meisten  ausgehöhlt,    und  stösst  vor- 
züglich an  den  Magen.      Der  hintere  ist  ebener, 
schmäler,  und  grenzt  an  den  Schenkel  des  Zwerch- 
fells.      Das  obere  Ende   ist    dicker   ujid   stumpfer, 
das  untere  dünner  ujid  gespitzter. 
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Mehrere  Bänder  vereinigfen  die  Milz  mit  ver- 
achiedenen  Theilen.  Man  nennt  dasjenige,  wo- 
durch sie  mit  dem  Zwerchfell  zusammenhängt, 
Ligamentum  Suspensorium,  lienis  c.  phrenicolienale. 
Es  ist  eine  Verdoppelung  des  Bauchfells,  besteht 
aus  zwei  Blättern,  die  sich  auf  dem  obern  Theil 
der  Milz  trennen,  und  nun  das  ganze  Organ  ein- 
hüllen. Am  Kilus  kommen  diese  Blätter  "wieder 
zusammen,  und  gehen  theils  zum  Grunde  und  dem 
grossen  Bogen  des  Magens,  Lig.  gastrolienale, 
theils  in  das  grosse  Netz  über. 

Bisweilen  sieht  man  mehrere  kleinere  Milze, 
(Lienes  succenturiati),  die  von  der  eigentlichen 
Milz  gauÄ  getrennt  sind,  aber  dieselbe  Farbe  und 
Textur  haben,  und  ihre  Gefässe  vom  Hauptstamme 
erhalten.  Man  findet  sie  gemeiniglich  unter  der 
wahren  Milz  im  grossen  Netze. 

§.   244. 
Der  Bau  der  Milz. 

Sie  wird  von  zwei  Häuten  umgeben.  Die  eine 
ist  die  Membrana  externa,  die  einfach  ist,  und 
wie  oben  schon  angezeigt  wurde,  vom  Bauchfell 
entsteht,  indem  das  Ligam.  phrenicolienale  die 
Milz  umgiebt.  Unter  derselben  befindet  sich  die 
andere,  eine  Membrana  propria^  die  aber  mit  der 
,  ersten  genau  verwachsen  ist.  Sie  scheint  mehr 
fibröser  Art  zu  seyn,  hängt  mit  den  Gewissen,  wo 
siö  im  Hilus  ein-  und  ausgehen,  genau  zusammen, 
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und  schickt  in  die  Substanz  der  Milz  eine  Men^e 
Fortsätze,  die  Scheidewände  und  Kanäle  bilden, 
welche  durch  feines  und  lockeres  Zellgewebe  «u- 
sammen;^ehalten  werden.  Die  Arterie  endigt  ßich 
in  Haargefassen ,  welche  sich  büichelförmig  in  den 
Scheidewänden  ausbreiten,    und  das  Blut  ia  jene 

Kanäle    der   Milz    erffiessen.       Die   kurzen  Venen 

o 

entspringen  aus  den  Kanälen,  und  nehmen  das  in 
diesen  fliessende  Blut  auf.  Untersucht  man  die  in- 
nere Oberfläche  einer  solchen  Vene,  so  wird  man 
auf  ihr  viele  rundliche  OeiFnungen  bemerken,  wel- 
che die  Endigung'  der  Kanäle  andeuten.  Ausser 
den  anjeffebenen  Momenten,  die  den  Bau  betreffen, 
finden  Mehrere  in  der  Milz  rundliche  und  weiss- 
liche  Körner,  die  hohl  zu  seyn  scheinen,  und  vor- 
züglich dann  angeschwollen  seyn  sollen,  wenn  das 
Thier  Getränke  zu  sich  genommen  hat. 

Es  erhält  die  Milz  die  starke  Arteria  lienali$, 
einen  Ast  der  coeliaca.  Sie  läuft  links  an  der  oberu 
Fläche  des  Pancreas  fort,  zerästelt  sich  vor  der 
Mihi  in  mehrere  Zweige,  und  tritt  in  den  Hilus 
lienalis.  liier  vertheilt  sie  sich  baumförmig  durch 
die  sranze  Substanz.  Mit  ihr  läuft  die  Vena  liena- 
lisy  die  von  der  Milz  ab  nach  der  rechten  Seite 
hingeht,  und  sich  in  der  Pfortader  verliert  Sie 
scheint  die  Stelle  des  Ausfiihrungsganges  dieses 
Organs  zu  vertreten,  an  dem  man  sonst  keinen 
solchen  Gang  bemerkt. 

Sehr  beträchtliche  und  viele  Vasa  absorbentia 
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erhält  dieses  Organ.  Sie  entstehen  theils  aus  der 
Substanz,  theils  zwischen  den  beiden  Häuten.  Sie 
gammeln  sich  am  Hilus  lienalis,  begleiten  die  Vena 
Jienalis,  und  gehen  zum  Ductus  thoracicus. 

Die  Nerven  entstehen  aus  dem  Plexus  coelia- 
cus, und  bilden  einen  eigenen  Plexus  lienalis,  des- 
sen Fäden  sehr  fein,  und  in  keiner  grossen  Anzahl 
vorhanden  sind. 

Da  die  Milz  keinen  Kanal  besitzt,  der  einen 
erzeugten  Saft  wegführt,  aus  dem  man  die  speci- 
elle  Funktion  dieses  Organs  erkennen  könnte,  so 
bleibt  ihre  Verrichtuns:  noch  ziemlich  räthselhaft. 
Doch  scheint  sie  auf  eine  doppelte  Weise  wirk- 
sam zu  seyn.  a)  Sie  trägt  zur  Bildung  der  Galle 
wesentlich  bei.  Dieses  beweisen:  theils  die  Endi- 
gung der  Milzblutader,  indem  sie  in  die  Pfortader 
übergeht,  nicht  in  die  untere  Hohlader,  folglich 
Blut  enthält,  welches  noch  zur  Erzeugung  eines 
andern  Saftes  brauchbar  istj  theils  die  Beschaffen- 
heit des  in  der  Milzvene  fliessenden  Bluts,  die 
eine  andere  ist,  als  in  den  übrigen  Venen,  indem  es 
flüssiger,  an  plastischer  Lymphe  ärmer  und  mehr 
Wasser  gebend  ist;  theils  die  grosse  Menge  Blu- 
tes, das  zur  Milz  strömt,  und  nicht  blos  dazu 
bestimmt  seyn  kann,  dieses  Organ  zu  ernähren; 
theils  das  pathologische  Verhältniss  der  Milz  zur 
Leber,  welches  zeigt,  dass,  wenn  eins  dieser  Or- 
gane leidet,  das  andere  auch  ergriffen  wird,  wir 
demnach  aus  dieser  Erscheinung  schliessen  können, 
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dass  beide  Orgaae  einen  Zweck  verfolgen,  nämlich 
den  der  Bildung  der  Galle  vorzustehen.  b)  Es 
scheint  das  Blut  in  der  Milz  eine  eigenthümliche 
Umänderung  zu  erleiden,  indem  aus  ihm  eine 
lymphartige  Feuchtigkeit  erzeugt  wird,  welche 
durch  die  so  zahlreichen  einsaugenden  Gefässe  auf- 
genommen, und  dem  ßrustgange  überliefert  werde, 
damit  der  neu  hinzutretende  Chylus,  welcher  aus 
vielartigen  Stoffen  besteht,  mehr  die  thierische 
Natur  annehme,  und  animalisirt  werde.  Die 
Milz  würde  demnach  die  Funktion  einer  jeden 
Lymphdrüse  nur  im  grössern  Umfange  ausüben. 
Indessen  ist  hier  der  Ort  nicht,  die  Beweise  für 
diesen  Satz  darzulegen,  die  der  Physiologie  ver-. 
bleiben  müssen. 


Achtes  Kapitel, 
Die  Bauchspeicheldrüse,  Pancreas, 

§,  245, 

Allgemeine  Ansicht, 

Das  Pancreas  hat  seine  Lage  über  der  untern 
Platte  des  Mesocolon  transversum,  und  wird  von 
vorn  von  der  obern  bedeckt  j  zugleich  liegt  der 
Magen  auf  demselben.  Rechts  grenzt  es  an  das 
Duodenum,  links  an  die  Milz,  nach  hinten  an  die 
grossen  Blutgefässe.  Die  Gestalt  des  Pancreas  ist 
länglich,     und    es    erstreckt    sich    vom    Duodenum 
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quer  vor  dem  Rückgratli  nach  der  Milz  hin.  Es 
hat  eine  vordere  und  hintere  Fläche  ^  und  zwei 
Enden.  Das  rechte  Ende  ist  breit,  Caput  genannt, 
und  liegt  in  der  Kavität  des  Duodenum,  'welche 
durch  den  Lauf  des  Darms  gebildet  wird,  so  dass 
dieser  Theil  die  Stelle  eines  Mesenterium  vertritt. 
Nur  ein  lileiner  Theil  des  Kopfs,  als  Pancreas 
parvum,  geht  vor  dem  untern  Stück  des  Duode- 
num hinab,  ohne  sich  genau  mit  diesem  Darm  zu 
verbinden.  Vom  Kopfe  an  verschmälert  sich  all- 
mälig  das  Pancreas,  und  das  linke  Ende,  Cauda, 
läuft  völlig  spitz  zu.     Die  Farbe  ist  rothlich  gelb. 

§.  246. 
Der  Bau  des  Fancreas. 

Das  Pancreas  hat  nirgend  einen  festaufliegen-  ' 
den  membranÖsen  Ueberzug,  sondern  ist  nur  durch 
Zellgewebe  an  den  Blättern  des  Mesocolon  trans- 
versum  angeheftet.  Die  Struktur  dieses  Organs 
kommt  mit  derjenigen  überein,  die  allen  übrigen 
Speicheldrüsen  gemein  ist.  Sie  ist  daher  als  eine 
wahre  Glandula  conglomerata  anzusehen,  und  aus 
Acinis  zusammengesetzt,  die  durch  Zellgewebe 
verbunden  sind.  Sie  erhält  kurze  Arterien  aus 
der  splenica,  pancreaticoduodenalis,  und  mesente- 
rica  superior.  Ihre  Venen  gehen  in  gleichnamige 
zurück.  Die  absorbirenden  Gefässe  vereinigen  sich 
mit  denen,  die  aus  der  Milz  treten.  Die  Nerven 
kommen  vom  Plexus  gastricus  und  lienalis  her. 
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Aus  den  Acinis  entspringen  kleine  Ausfüh- 
ninjsgtin^e,  die  sich  alle  in  einen  grössern  ergie- 
ssen.  Diesen  letztern  nennt  man  Ductus  j}ancrea» 
ticus  **)  s.  Wirsungianus.  Er  ist  ein  dünner  häuti- 
ger Kanal  ohne  Klappen,  von  ^veisser  Farbe,  ent- 
steht von  der  Spitze,  läuft  mitten  durch  das  Pan- 
creas  nach  der  Länge  desselben,  und  nimmt  unter 
spitzen  Winkeln  alle  kleinen  Ausführungsgänge  auf. 
In  seinem  Laufe  wird  er  dicker  und  breiter.  End- 
lich srelang^t  er  zum  hinabsteig-enden  Tlieil  des 
Duodenum,  nimmt  g'emeinio^lich  noch  einen  bedeu- 
tenden  Gang  auf,  der  vom  Kopfe  des  Pancreas 
herkommt,  durchbohrt  ia  schiefer  Richtung  all- 
mälig  die  Häute  des  Darms,  vereinigt  sich  gemei- 
nisclich  mit  dem  Ductus  choledochus,  und  öffnet 
sich  mit  letzterem  durch  eine  gemeinschaftliche 
Mündung:  im  Duodenum;  seltener  ist  diese  für 
sich  bestehend. 

Da  dieses  Organ  einen  Ausfühmngsgang  be- 
sitzt, durch  ^v eichen  ein  Saft  in  das  Duodenum 
geleitet  wird,  so  wissen  wir  in  dieser  Rücksicht 
seine  Funktion.  Allein  wir  kennen  d«n  Einfluss 
dieses  Saftes  auf  den  Speisebrei  nicht  Wir  schlie- 
sscn  nur  aus  dem  Bau  des  Pancreas,  dass,  da  der- 
selbe die  grösste  Aehnlichkeit  mit  dem  der  Spei- 
cheldrüsen am  Munde  hat,  auch  der  gebildete  Saft 

49)  J.  G.  AViRSCNC  figura  ductus  cujiisdam  cum  mulli- 
plicibus  suis  ramulis  noviter  in  pancreate  observati. 
PataT.  1642.  fol. 
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speichelartiger  Natur,  und  zum  ferneru  Auflösea 
des  Speisebreiea  bestimmt  sey.  Oder,  nach  einer 
andern  Ansicht,  weil  der  Ausführungs^anj^  fast  an 
gleicher  Stelle  mit  dem  Choledochus  ausmündet, 
60  möge  eine  obgleich  unbekannte  chemische  Ver- 
änderung durch  diesen  Saft  in  der  Galle  erzeugt 
•Vrerden,  um  letzter©^  zu  ihrer  Verrichtung  geschick- 
ter machen.  Auch  der  pathologische  Zustand  die- 
ses Organs  klärt  seine  Funktion  nicht  auf,  da  man 
dasselbe  nie  vereinzelt  krank  antrifft, 


Dritter  Abschnitt. 

Von   den  HarnwerkÄeugen  *^). 


n 


Fie  Harnwerkzeuge,  Systema  uropoeticum  y  sind 
diejenigen  Organe,  •welche  zur  Bildung  und  zum 
Ausführen  des  Harns  dienen.  Sie  haben  ihre  all- 
gemeine Lage  in  der  Bauch-  und  Beckenhohle. 
Zu  ihnen  rechnet  man  die  Nieren,  Renes;  die 
Harnleiter,  Ureteres;  die  Blase,  Vexica  urinaria^ 
und  ihren  Ausführungsgan»,  die  Harnröhre,  Urethra^ 

49)    Haller  elcm.  phys.  p.  241.  . 

G.  Beudt  de  fabrica  et  usu  viscerum  uropoetico- 
rum.     L).  B.  1744.  4.     v.  Hallrri  diss.  anat.  T.  IIL 

J.  F.  Dboysen  diss.  de  renibas  et  capsulis  rena- 
libus.     Gotling.  1752.  4. 

W.  RuTTY  a  treatise  on  the  urinary  passages. 
Lond.  1726.  4. 

A.  ScHUMLANSKY  disscft.  dc  structura  renum.  Ar* 
gent.  1783.  4.  recus.  a  Wlertz.  Aigeiit.  1788.  8. 

Meckel's  Journal  für  Anatomie.  T.  I.  St.  1.  über 
Varietäten  des  Hainsystems. 
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§.  247. 

Die  Niertn,  Renes.    • 

Es  srfnd  zvei  Nieren  vorhanden,  eine  auf  jo- 
der Seite.  Sie  liegen  in  der  Bauchhöhle,  und  zwar 
in  der  Regio  lumbalis,  aber  hinter  und  ausser 
dem  Sacke  der  Bauchhäut,  indem  dieselbe  vor  den 
Nieren  vorbeiläuft.  Der  Rückgrath  macht  die 
Scheidevsrand  zwischen  beiden  Nieren.  Sie  erstrek- 
ien  sich  vom  eilften  Brustwirbel  bis  zum  vierten 
oder  fünften  BauchwirbeL  Sie  befinden  sich  nicht 
in  gleicher  Linie,  die  linke  liegt  höher  als  die 
rechte,  welche  durch  den  Druck  der  Leber  mehr 
hinabgepresst  ist.  Beide  sind  nicht  immer  gleich 
gross.  Die  Substanz  ist  härtlich  und  derbe j  die 
Farbe  röthlich. 

Eine  jede  Niere  hat  zwei  Flächen.  Die  eine 
ist  nach  vorn,  die  andere  nach  hinten  gewendet; 
die  vordere  erscheint  mehr  gewölbt  als  die  hintere. 
Der  äussere  Rand  ist  erhaben  5  der  innere  hinge- 
gen, Uilus  renalis  y  ausgeschweift.  Dieser  ist  in 
seiner  Mitte  gleichsam  doppelt,  indem  er  eine  vor- 
dere und  hintere  Lefze  bildet.  Letztere  steht 
mehr  hervor,  um  dem  Nierenbecken  zur  Stütze 
zu  dienen.  Im  Hilus  liegen  die  übrigen  Theile  in 
der  Ordnung,  dass  die  Nierenvene  nach  vorn,  der 
Anfang  des  Harnleiters  nach  hinten  befindlich  sind, 
und  der  Stamm  der  Nierenarterie  den  Raum  zwi- 
schen beiden  einnimmt.     Beide  Ränder  endlich  lau- 
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fen  in  abjemndete  Enden  zusammen,  -woron  das 
eine  nach  oben,  das  andere  nach  unten  gekehrt  ist. 

Es  grenzt  eine  jede  Niere  an  folgende  Theile. 
Die  hintere  Fläche  ruht  auf  der  Pars  lumbalis 
des  Zwerchfells,  und  auf  dem  Muse,  quadratus 
lumborum.  Die  vordere  stosst  an  die  Bauchhaut, 
und  mit  derselben  auf  der  rechten  Seite  an  die 
Leber,  das  Duodenum,  Colon  adscendens,  und 
transversumj  auf  der  linken  Seite  an  die  Milz, 
das  Pancreas,  und  Colon  transversum  und  descen- 
dens.  Das  obere  Ende  grenzt  an  seine  Nebenniere, 
das  untere  liegt  frei,  und  ist  einige  Zolle  vom 
Darmbein  entfernt.  Der  innere  Rand  lieget  ffesren 
die  Pars  lumbalis  des  Zwerchfells  und  den  Psoas. 
Der  Bau  der  Niere  ^^). 

Es  ist  die  Niere  von  einem  sehr  lockern  2^11- 
gewebe  sowohl  vorn  als  hinten  umschlossen,  also 
ganz;  in  demselben  vergraben,  Fascia  renalis  s.  Tu- 
nica  renum  adiposa,  das  zu  dem  allgemeinen  Zell- 
stoff gehört,  wodurch  die  Bauchhaut  mit  den  be- 
nachbarten Theilen  vereinigt  ist.  Es  bildet  grosse 
Fächer,  in  welchen  eine  ansehnliche  Menge  Fett 
abgesetzt  wird,  das  diesem  Organ  zn  einem  wei- 
chen Lager  dient.  In  der  Nähe  der  Niere  drängt 
sich  aber  das  Zellgewebe  mehr  zusammen,  und 
bildet   eine   unvollkommene    Haut,     die    indessen 


50)    A.  Ferrktn  in  Metn.  de  Par.  An.  1749.     BsBTiif  in 
Mem.  d«  Par.  1744. 
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nicht  als  ein  eigeothüinlicher  Ueberzug  der  Niere 
angesehen  werden  kann.  In  dasselbe  treten  kleine 
Aeste  von  den  Vasis  renalibus,  suprarenalibns, 
spermaticis,  tind  lumbalibus,  die  für  die  Absonde- 
rung des  Fettes  bestimmt  sind.  Wird  dieser  Zell- 
stoff weggenommen,  so  erscheint  die  eigentliche 
Haut  def*  Niere,  Membrana  propria,  die  keine 
Fortsetzunjf  des  Bauchfells,  sondern  eine  für  sich 
bestehende  Membran  mehr  fibröser  Art  ist.  Sie 
ist  fest,  einfach,  weisslich,  auswendig  glatt,  und 
besitzt  viele  Blutgefässe,  die  nach  der  Einspritzung 
netzförmig:  erscheinen.  Mit  der  Nierensubstana 
steht  sie  durch  Zellstoff  in  Verbindung.  Im  Hilus 
wird  sie  aber  von  den  aus-  und  eintretenden  Gefa- 
ssen  und  dem  Ausführungsgange  durchbohrt.  Ent- 
fernt man  diese  Haut,  so  trifft  man  auf  das  Paren* 
chyma  selbst,  das  von  aussen  eine  blassrÖthliche 
Farbe  zeigt,  und  fest  ist.  Im  erwachsenen  Zu- 
stande ist  es  fast  in  allen  Punkten  gleichförmig,  und 
bildet  eine  einzige  zusammenhängende  Masse j  nur 
sieht  man  blos  einige  undeutliche  Furchen,  welche 
die  ehemalia^e  'iai  Joetus  vorhandene  Trennung  der 
einzelnen  Stücke  anzeigen.  »^»"Ha.'^.  ro^'r-»*i«'>M  . 

Wenn  die  N:iere  durchschnitten  ist,  so  er- 
blickt man  zv/ei  verschiedene  Substanzen,  die  eine 
mehr  nach  aussen  liegende  wird  Substantia  cor- 
ticalis,  die  innere  medullaris  genannt.  Beide  un- 
terscheiden sich  durch  Farbe,  Lage,  Consislenz, 
und  Bau. 
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Die  Substantia  corticalis  s.  rubictindä  macht 
den  ^roasten  Tlieil  der  Niere  aus,  liegt  ani  äu- 
ssern Umfange  dferselben,  ist  weichj  rother  als 
die  folgende  ist,  und  besitzt  die  meisten  Blutge- 
fässe. Diese  laufen  schlanjenftirnjicj  unter  einan- 
der,  und  sind  mit  Harugefassen  untermischt.  Al- 
lein diese  Substanz  dringt  auch  in  das  Innere  der 
IViere  ein^  und  bildet  Säulen  oder  Scheidewände, 
"Wodurch  die  Pyramiden  von  einander  getrennt  siudi 

Die  Substantia  medullaris  s.  tubulosa  liegt 
nach  innen  j  ist  weniger  roth,  härter  als  die  vorige, 
und  besteht  niehrentheils  aus  häutigen  Rolirenj  Aie 
kein  Blut  führen,  sondern  den  abgeschiedenen 
Harn  aufnehmen.  Man  nennt  sie  Harngefässe^ 
Tubuli  uriniferi  s.  belliniani.  Sie  liegen  in  Bün- 
deln neben  einander,  die  eine  pyramidenförmige 
Gestalt  haben,  deren  breiteres  Ende  gegen  die  Sub- 
stantia corticalis,  ihr  schmri»  reo  gegen  den  Hilus 
gerichtet  ist.  Sie  heisseu  daher  Fasci.uli  pyrami* 
dales  Si  pyramidales  renales  Ferreinii.  Diese  Py- 
i'amiden  laufen  nach  innen  schmäler  zu,  und  en- 
digen sich  in  Wärzchen,  Papulae  renales j  deren 
Sieben  bis  eilf  vorhanden  sind;  Ein  solches  Wärz- 
chen macht  einen  runden  kurzen  Kegel  aus,  der 
eine  abgerundete  Spitze  hat,  auf  deren  Mitte  sich 
ein  kleines  Grübchen  befindet  j  in  welchem  sich 
auch  mit  blossen  Auj^en  erkennbare  Oefniun^en 
darstellen.  Man  bemerkt  innner  weniger  Wärz- 
chen, als  Pyramiden  vurhaudeu  sind,  weil  biswei- 
Th.  IL  1% 
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Jen  liwei  Pyramiden  in  eine  Papille  übergehen. 
Zwischen  den  Pyramiden  steigt  die  Substantia  cor- 
ticalis  bis  zum  Hilus  hinab,  und  bildet  Scheide- 
wände, wodurch  die  Papillen  abgesondert  sind. 

Die  Niere  erhält  die  Arteria  renalis  (§.  292.), 
welche  unter  einem  rechten  Winkel  aus  der  Aorta 
hervorkommt.  Sie  theilt  sich,  ehe  sie  die  Niere 
erreicht,  in  einige  Aeste.  Diese  dringen  nun  izi 
die  Substanz,  und  zerästeln  sich  in  mehrere  Zwei- 
ge, welche  durch  die  Säulen  oder  Scheidewände 
laufen,  und  also  zwischen  den  Pyramiden  hingehen. 
Jeder  Ast,  der  in  eine  Scheidewand  übergeht,  theilt 
sich  in  kleinere,  und  auf  der  Grenze  zwischen  der 
Substantia  corticalis  und  medullaris  bilden  sie 
Verbinduno^sbüo^en.  Aus  diesen  Böoren  laufen  theils 
Aeste  gegen  den  Hilus  in  den  Scheidewänden  zu- 
rück, theils  andere  in'  die  Substantia  corticalis. 
Letztere  in  der  Substantia  corticalis  geben  feinere 
Zweige  ab,  und  so  zertheilen  sie  sich  immer  fei- 
ner, bis  sie  sich  in  kleinen  Rlümpchen,  Glomerüli, 
endigen.  Aus  diesen  Klümpchen,  die  wahrschein- 
lich aus  verwickelten  Haargefässen  bestehen,  in 
welchen  die  Bildung  des  Harns  geschieht,  entsprin- 
gen die  Harngefässe.  Sie  kommen  einzeln  aus 
den  Glomerulis  hervor,  und  nehmen  bald  eine  ge- 
rade Richtung  an.  Die  mittlem  Harngefässe  einer 
Pyramide  sind  die  längsten,  und  zeigen  sich  schon 
am  Umfange  der  Niere  j  die  andern  sind  kürzer, 
je  mehr  sie  sich  von  der  Mitte  der  Pyramide  ent- 
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fernen.  Alle  laufen  gegen  die  Papille,  und  in) 
Laufe  vereinigten  sich  beständi<j  zwei  Tubuli  mit 
einander.  So  niramtfdie  Zahl  der  Kanäle  ab,  und 
die  Pyramide  wird  spitzer,  bis  sich  endlich  die 
Gefasse  mit  feinen  Mündungen  in  dem  Grübchen 
der  Papille  endigen. 

Die  Tenen  entspringen  theils  aus  den  Glome- 
rulis,  theils  kommen  sie  von  der  Oberfläche  der 
Niere  her,  wo  sie  netzförmig  liegen.  Sie  haben 
übrigens  in  ihrem  Laufe  eben  die  Zweige,  wie 
die  Arterien,  und  gehen  endlich  in  die  Vena  rena- 
lis über,  die  sich  in  die  Vena  cava  verliert. 

Die  Lymphgefässe  entspringen  von  der  Ober- 
fläche und  aus  dem  Parenchyma.  Sie  gehen  in 
den  Plexus  lumbalis  über. 

Die  Nerven  machen  den  Plexus  renalis,  der 
vom  mesentericus  superior  herkommt,  und  gehen 
mit  den  Arterien  in  die  Substanz  der  Nieren. 

Die  Nieren  sind  die  einzigen  Organe  für  die 
Bilduns:  des  Harns.  Dieses  lehren  die  Unterbin- 
duna:  der  Harnleiter,  worauf  diese  über  dem  Bande 
anschwellen,  und  unter  demselben  zusammenfallen, 
und  kein  Harn  in  die  Blase  gelangt}  femer  die 
gehemmte  Bildung  dieser  Feuchtigkeit  in  Krank- 
heiten der  Nierensubstanz  j  endlich  die  Verstopfung 
des  Nierenbeckens  durch  einen  Stein,  der  den  Ab- 
flnss  des  Harns  zur  Blase  hindert,  worauf  die 
Niere  in  einen  unförmlichen  Sack  ausgedehnt  wird. 


12* 


180  Von    den  IJarnwerkzeugen. 

§.   248.  '        ; 

Die  Harnleiter,   Ureteres. 

Der  Ureter  ist  der  Ausfülinmgsgang  der  Niere, 
welcher  den  Harn  von  den  Papillen  empfängt,  und 
rur  Blase  leitet.  Er  entspringt  in  der  IVierensuh- 
stanzi  auf  folgende  Weise.  Die  Papillen  werdf  ii 
von  kurzen  häutigen  Röhren  unifasst,  Culytex^ 
Nierenbecher,  genannt.  Diese  laufen  alle  ^^^^^ 
den  Hilus,  und  gehen  in  andere  etwas  weitere 
Rühren  über,  bis  sie  im  Hilus  sich  sammeln.  Nua 
treten  sie  aus  dem  Hilus  heraus,  und  in  eiueu 
weitern  häutigen  Behälter,  das  Nierenbechen ,  l'el.^ 
vis  renalis  f  über.  Dieses  liegt  hinler  den  grossen 
Stämmen  der  Blutgefässe,  die  zur  Niere  gehen, 
läuft  dann  etwas  abwärts,  und  wird  enger,  bis  es 
endlich  in  den  Kanal  übergeht,    der  Ureter  heisst« 

Der  Harnleiter  liegt  ausser  dem  Sacke  des 
Bauchfells,  theils  in  der  Bauchhöhle,  theils  im 
Becken,  und  ist  an  der  Bauchhaut  blos  durch  Zell-* 
ffewebe  befestig-t.  Von  dem  Pelvis  renalis  ^eht  er 
als  ein  cylindrischer  Kanal  abwärts  über  den  Psoas, 
und  die  Vasa  iliaca,  läuft  dann  noch  mehr  nach 
innen  und  hinab,  und  gelangt  hinten  an  den  un- 
tern Theil  der  Blase,  wo  er  sich  im  Manne  mit 
dem  Ductus  deferens  durchkreuzt.  Hier  durchbohrt 
er  die  Häute  derselben,  aber  nicht  auf  einmal, 
sondern  er  läuft  erst  »wischen  der  äussern  und 
der  Muskelhaut,  dann  etwas  weiter  zwischen  letz- 
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lerer  und  der  Schleimhaut,  und  öffnet  sieh  mit 
einer  Mündung,  die  eine  längliche  Spalte  darstellt 
Eine  ]ide  Oeffuung  ist  von  einer  Art  Falte  »um 
Theii  bedeckt,  die  aus  einer  Duplikalur  der 
Schleimhaut  der  Blase  besteht.  Der  ganze  Apparat 
zur  Ableitung  des  Harns  ist  von  einer  nur  yer- 
schieden  geformten  Schleimmembran  gebildet.  Die 
äussere  Fläche  erscheint  rauh,  und  mit  Zellstoff 
umgeben,  der  gegen  die  Höhlung  des  Kanals  hin 
etwas  dichter  ausfallt,  und  ihm  eine  grössere  Härte 
mittheilt j  die  innere  ist  glatt,  röthlich,  und  mit 
einem  dünnen  Schleim  überzogen.  Da,  wo  die 
Calyces  entspringen,  bekommen  diese  noch  einen 
dünnen  Üeberzuor  von  der  eisrenthümlichen  Haut 
der  Niere,  die  sich  in  den  Hilus  begeben  hat. 
Sie  erstreckt  sich  aber  nicht  weit,  und  verliert 
sich  unmerklich.  Wahre  Klappen  sind  in  diesem 
Apparate  nicht  vorhanden.  Dass  die  Ureter en  die 
ableitenden  Kanäle  sind,  beweisen  theils  die  schon 
angegebene  künstliche  Unterbindung,  theils  die 
V^erstopfung  durch  einen  Stein,  worauf  in  beiden 
Fällen  kein  Harn  in  die  Blase  gelangt 

§.  249. 

Die  Harnblase  f    Vesiea  urinaria  it). 
Die  Blase   liegt  in   der  Beckenhöhle  mehren- 

51)  J.  Paksow'«  description  of  the  human  nrinary  blad- 
dcr,  and  the  parls  belongiug  to  it.  Lond.  1712.  8. 
Deauch  Nuiab.  1759.  8. 
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^  theils  ausser  dem  Sacke  der  Bauchhaut     In  beidea 

Geschlechtern  grenzt  sie  nach  vorn  an  den  Scham- 
bogen,  und  ist  sie  stark  ausgedehnt,  so  stösst  sie 
an  die  Linea  alba.  Nach  oben  grenzt  sie  an  den 
Sack  der  Bauchhaut,  und  die  dünnen  Gedärme. 
Nach  unten  und  hinten  aber  berührt  sie  in  beiden 
Geschlechtern  verschiedene  Theile.  Im  männlichea 
Längt  sie  nach  unten  mit  dem  Mastdarm  und  der 
Prostata,  und  über  der  letztern  mit  den  ableiten- 
den Samenkanälen  und  mit  den  Samenbläschen  zu- 
sammen $  noch  höher  nach  hinten  blos  mit  dcnj 
Mastdarm.  Im  weiblichen  Geschlechte  stösst  sio 
nach  unten  auf  die  Scheide,  nach  hinten  liegt  sio 
auch  an  diesem  Kanal,  und  an  dem  Uterus.  Der 
untere  Theil  der  Blase  ruht  überhaupt  auf  dem 
Perinaeum.  Im  Stehen  nähert  sich  die  Blase  mehr 
den  Schambeinen,  im  Liegen  mehr  dem  Mastdarm, 
daher  kann  man  in  letzterer  Stellunof  eine  ausje- 
dehnte  oder  kränkliche  Blase  besser  untersuchen. 

Die  Gestalt  der  Blase  ist  beinahe  oval.  Nur 
durch  den  Druck  des  Harns  wird  sie  allmälig  nach 
den  Seiten  ausgedehntj  daher  bemerkt  man  in  Per- 
sonen, die  lange  den  Harn  aufgehalten  haben,  oder 
nach  öfteren  Schwangerschaften,  an  der  Seite  der 
•  *\/',f^^'   Blase  kleine  Höhlen  und  Erweiterungen. 

Man  unterscheidet  an  der  Harnblase  folsrende 
Theile.  Das  obere  gewölbte  Stück  nennt  man  den 
Grund,  Fundus,  von  dem  der  Urachus  entspringt^ 
und  aufwärts    geht  (§.  250.) >     das  mittlere,     den 


Von    den  Hamwerkzeu^n.  183 

Körper y  Corpus;  den  untern  Theil ,  welcher 
schmäler  wird,  nnd  zuletzt  in  die  eng^ere  Harn- 
röhre überseht,  den  Blasenhals ^  Collum  *.  Cervix 
vesicaei  Eine  Grenze  zwischen  dem  Grunde  und 
dem  Körper  lässt  sich  nicht  bestimmt  nachweisen, 
und  man  richtet  sich  blos  nach  der  Lage.  Der 
£la«enhals  fangt  aber  gleich  unter  den  Insertions- 
punkten  der  Üreteren  an. 

Der  Bau  der  Blase  "). 

Sie  bekommt  zuerst  einen  unvollständigen  üe» 
berzug  von  der  Bauchhaut.  Es  stösst  nämlich  diese 
Haut  Ton  dem  Schambogen  gerade  auf  den  Grund 
der  Blase,  und  geht  dann  an  der  hintern  Fläche 
derselben  hinab;  indem  die  vordere  Fläche  Ton 
ihr  unbedeckt  bleibt,  und  blos  durch  Zellgewebe, 
am  Schambogen  befestigt  ist-  Auch  der  untere 
Theil  der  hiulern  Fläche  wird  vom  Bauchfell  nicht 
überzogen,  und  hängt  durch  Zellgewebe  im  männ- 
lichen Geschlecht  mit  dem  Mastdarm,  im  weibli- 
chen mit  der  Scheide  zusammen. 

Die  Musheihaut  folgt,  wenn  das  Zellgewebe 
und  die  Bauchhaut  weggenommen  sind.  Man  be- 
merkt eine  doppelte  Reihe  von  Muskelfasern»  Die 
äussern  laufen  mehr  nach  der  Länge  der  Blase. 
Sie  fanden  unten  und  vorn  am  Cervix,  bei  Manns- 
personen  an  der  Prostata  xmd  von  den  Schambei- 
nen an,  gehen  etwas  schräg  an  der  vordem  Fläche 

52)    J.  LiBOTAV»  in  Mem.  de  Far.    Ah.  1753. 
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w«^AJwi«//.^inatif,    laufen  über  den  GruncJ,    und  an  der  hin- 

'  tern  Fläche    bis  zur  Prpstata  ^vieder    hinab.       Je 

kleiner    die  Blase    ist,     um    so    o^^her    liefen   sie 

an  einander.       Unter  derselben  befindet   sich  eine 

!^k<^yvr£/<T<  Reihe  von  Ring-fasern,  die  aber  mit  schieflaufenden 
durchflochten  sind.  Die  ganze  Muskelhaut  nennt 
inan  Detrusor  urinae,  weil  sie  allein  den  Harn 
austreibt.  Je  näher  die  Ringfasern  dem  Blasen- 
halse kommen,  desto  dicker  werden  sie,  und  häu- 
fen sich  an.  Sie  bilden  zuletzt  um  den  Blasenhals 
einen  Ringmuskel,  Sphincter  vesicae,  der  dazti 
dient,  die  Blase  zu  verschliessen,  und  den  Harn 
zurückzuhalten. 

Die  Schleimhaut  ist  nicht  sehr  dick,  und 
röthlich  von  Farbe.  Ihre  äussere  Fläche  ist  durch 
Zellstoff  mit  der  Muskelhaut  vereinigt,  die  innere 
erscheint  glatt,  feucht,  und  ist  mit  einem  etwas 
klebrigen  Schleim  überzogen,  Sie  bildet  im  zu- 
sammengezogenen Zustande  der  Blase  eine  Menge 
Runzeln.  Nach  unten  und  hinten  über  dem  Bla- 
senhalse sieht  man  die  Mündungen  der  Harnleiter, 
welche  länglich,  und  so  angelegt  sind,  dass  die 
Tropfen  des  hineintretenden  Harns  immer  ge^ei^ 
die  innere  Oeffnung  der  Harnröhre  fliessen.  Diese 
beiden  Mündungen  begrenzen  namentlich  im  männ- 
lichen Körper  einen  dreieckigen,    etwas  hervorste- 

,^^  ^^»~vfe,henden   Theil,     Corpus   trigonum,    der   horizontal 

^AoU  gegen  die  Harnröhre  geht,  und  mit  einer  Spitze 
daselbst  sich  endigt,     Die  Blasenwand  erscheint  afl 
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fieser  Stelle  e%\ve^s  dicker,  der  obere  Theil  der 
Prostata  stösst  daran,  uad  auf  ihm  sieht  man  tlieiU 
einige  nach  der  Länge  hiuablaufende  FaltcQj  wel-« 
che  gegen  das  Caput  galliaaginis  gehen,  theils  oft 
an  seiner  untern  Spitze  eine  kleine  Erhabenheit, 
die  Yon  ^em  Hervorragen  de^  obern  Stücks  der 
Prostata  herrührt.  Durchschneidet  man  am  Cor- 
pus trigonum  die  Schleimhaut,  so  sieht  man  zwei 
fleischige  Stränge  ^^),  welche  von  den  OefFnungen 
der  Ureteren  zur  Oeffnung  der  Blase  hinabgehen, 
sich  vereinigen,  sehnig  werden,  und  an  dem  obern 
Theile  der  Prostata  endigen.  Sie  haben  ihren  fe- 
sten Punkt  an  dieser  Drüse,  und  ziehen  die  Mün-« 
düngen  der  Ureteren  b^i  zusammengefallener  Blase 
hinab,  damit  der  Harn  frei  hineintreten  könne. 
Denn  so  wie  sich  die  Blase  zusammengezogen  hat, 
v»'ird  die  schiefe  Richtung  der  Ureteren  zwischen 
den  Blasenhäuten  vernichtet,  und  die  Oeffnung 
verschlossen-  Um  dieses  zu  hindern,  wirken  die 
obigen  Muskeln  so,  dass  sie  die  OefFnungen  hinab- 
ziehen, ihre  schiefe  Lage  erhalten,  und  im  zusam- 
mengefallenen Zustande  der  Blase  doch  den  Ein« 
tritt  des  Harns  befördern. 

Das  Collum  vesicae  verliert  sicl^  zuletzt  in 
eine  runde  Röhre,  Urethra  genannt.  Sie  ist  bei 
dem  weiblichen  Geschlechte  kürzer,  als  beim  mannt 

53)  Ch.  Eell  account  of  the  muscles  of  ihe  uretert; 
in  tuedico-chirurgical  traAsactions.  T.  IL  p.  171, 
lab.  4  —  $, 
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liehen,    und   endigt  sich   bei  ereterem  unter   der 
Clitoris,    bei   letzterem  an  der  Glans  penis.      Da 
aber  die  Urethra  mehr  mit  den  Geschlechtstheilen  # 
in  Verbindung-  steht,  so  soll  sie  daselbst  beschrie- 
ben werden  (§,  258.  276.). 

Die  Arterien  der  Blase,  Arteriae  vesicales, 
kommen  aus  der  Art.  hypogastrica.  Es  sind  meh- 
rere Aeste,  die  aus  den  verschiedenen  Zweigen 
der  hypogastrica  hervortreten,  namentlich  aus  der 
pudenda  interna,  ischiadica,  obturatoria,  uterina, 
und  aus  dem  Anfange  der  Art.  umbilicalis. 

Die  Venen  bilden  um  die  Blase  einen  Plexus, 
der  im  männlichen  Körper  mit  der  Vena  penis 
dorsalis  in  Verbindung  steht,  und  endlich  in  die 
Vena  pudenda  interna  übergeht.  Im  weiblichen 
hängt  er  mit  dem  Plexus  vaginalis  zusammen. 

Die  ab sorhir enden  Gefässe  begleiten  die  Stäm- 
me der  Blutadern  der  Blase,  und  gehen  durch 
kleine  Drüsen  in  den  Plexus  lumbalis. 

Die  Nerven  kommen  mit  zahlreichen  Aesten 
aus  dem  Plexus  hypogastricus,  und  den  Nervis 
eacralibus  selbst. 

Die  Blase  ist  das  Behältniss,  um  den  Harn 
eine  Zeitlang  aufzubewahren,  das  stete  Abtröpfeln 
zu  verhüten,  und  die  Reinlichkeit  zu  erhalten. 
Deutlich  lehrt  dieses  die  sogenannte  umgekehrte 
Harnblase,  wo  der  Harn  nicht  zurückgehalten 
werden  kann,  und  man  ihn  tropfenweise  hervor- 
treten »iekt. 
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§.   250. 

Zustand  der  HarnwerJizeuge  in   den  verschiedenen  Lehens^ 
Perioden» 

Im  Foetus  ist  der  ganze  Apparat  schon  bedeu- 
tend entwickelt.  Die  Niere«  sind  in  Vergleich 
mit  andern  Organen  sehr  gross,  und  werden  nach 
oben  von  den  Nebennieren  bedeckt.  Das  sie  um- 
gebende Zellge-webe  ist  röthlich,  und  enthält  et- 
was kömiges  Fett  Die  Form  der  Nieren  ist  nicht 
die  gleiche  wie  im  Erwachsenen  i  ihre  äussere  Flä- 
che erscheint  höckerig.  Diese  Ansicht  entsteht  da- 
her, dass  die  Nierp  aus  mehreren  Portionen,  Ren- 
euli ^  zusammengesetzt  ist,  deren  Flächen  etwas 
gewölbt  hervorragen,  und  durch  Vertiefungen  be- 
grenzt sind,  die  nachher  erst  ausgefüllt  werden. 
Diese  Reneuli  stellen  die  einzelnen  Pyramiden  vor, 
die  nachher  mit  einander  verschmelzen.  Die  äu- 
ssere Haut  liegt  nicht  fest  auf  der  Substanz,  ist 
aber  in  den  Vertiefuno^en  mehr  anhänsrend. 

Die  Calyces,  das  Pelvis,  und  der  Ureter  sind 
stark  entwickelt,  besonders  hat  letzterer  schon 
fast  die  Ilälfte  der  Dicke,  wie  im  erwachsenen 
Zustande. 

Die  Harnblase  ist  mehr  lang  als  breit,  und 
gehört  in  Rücksicht  ihrer  Lage  mehr  zur  Bauch- 
höhle als  £um  Becken.      Sie  endisrt  sich  am  Fan- 
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dus  in  einen  runden  Tlieil,  Urachus^*)^  die  Ilarn- 
schnur.  Dieser  ist  im  Foetus  am  stärkste^  entwik- 
kelt,  und  nimmt  in  den  folgenden  Jahren  so  ab, 
dass  er  blos  einen  dünnen  Faden  vorsteUt.  Sobald 
er  am  Grunde  der  Blase  entstanden  ist,  steigt  er 
aufwärts,  und  liegt  zwischen  beiden  Nabelschlag- 
adern. Im  Aufsteigen  verschmälert  er  sich,  und 
g-eht  zum  Nabel  heraus  in  den  Nabelstrang.  Es 
hält  schwer,  ihn  etwas  hohl  zq  zeigen,  indem 
man  ihn  nach  dem  fünften  ]Monat  nur  noch  eine 
kleine  Strecke  in  den  Nabelstrang  verfolgen  kann. 
In  den  ersten  Lebensjahren  verändert  sich 
die  Niere  sehr  schnell.  So  wie  die  Nebennieren 
abnehmen,  wächst  die  Menge  des  sie  umgebenden 
Fetts,  die  höckerige  Oberfläche  verschwindet,  und 
die  äussere  Haut  klebt  fester  an  das  Parenchyma.  — 
Die  Blase  dehnt  sich  mehr  in  die  Breite  aus,  und 
so  wie  der  Schambogen  sich  erhebt,  sinkt  sie  nicht 
allein  ganz  in  die  Beckenhöhle  hinab,  sondern  die 
hintere  Wand  dehnt  sich  auch  stärker  aus,  da  die 
vordere  vom  Schambogen  daran  verhindert  wird. 
Im  höhern  Alter  bemerkt  mai^  an  der  Blase  einige 

54).  J.  NoREEN  de  niutatione  luminum  in  vasis  hominis 
nascentis,  in  specie  de  uracho.     Gotting.  1749.  4. 

H.  A.  Wrisberg  descriptio  anatom.  embryonis. 
fig.  2.  (C.  D.)  fig.  3. 

RoEDERER  ppusc,  T.  I.  part.  1.  tab.  1.  fig.  1.  2. 

A.  Portal  in  mcm.  de  Par.    An.  1769.  p.  287. 


Von    den  Harnwerkzengen.  1^ 

Verändeninjen.  Entweder  ist  sie  selip  ausgedehnt, 
als  Foiffe  der  Abnahme  der  Irritabilität,  wo  die 
Blase  erst  stark  angefüllt  seyn  muss,  ehe  ein  Dran» 
zum  Harnlassen  eintritt  Oder  man  findet  sie  sehr 
zusammengezogen,  und  ihre  Haute  mehr  verdickt, 
ohne  dass  dieser  Zustand  eigentlich  als  etwas 
Kränkliches  anzusehen  ist 


Vierter  Abschnitt. 
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'le  männlichen  Oeschlechtstheile  zerfallen  in 
zwei  Klassen,  in  diejenigen,  welche  sich  äusser- 
lich  zeigen,  und  in  die,  welche  sich  in  der  Bek- 
kenhühle  befinden.  Zu  der  ersten  rechnet  man 
das  Scrotum,  die  Testes,  die  Funiculi  spermatici, 
und  den  Penis}  zu  der  letzten  die  Prostata,  die 
Vesiculae  seminales,  und  einen  Theil  des  Ductus 
deferens. 

55)    R.  DE  Graaf  de  virorum  organis  generaiioni  inser- 
vientibusj  in  oper.  L.  B.  1677.  8. 

A.  DE  Haller  de  viis  setninis.     Gott.  1745.  4. 

A.  DE  Halleb  elem.  phys.  Tom.  VII.  p.  410. 

J.   G.  RoEDEBEB    do    genitalibus    tirorum.      Gott. 
1758.  4. 
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§.  251, 

Der  Hodensackf  Scrotum, 

Er  liegt  unter  dem  Schambogen,  nnd  besteht 
auswendig  aus  einer  Fortsetzung  der  Haut,  die 
von  den  Lenden  hinabsteigt,  und  ihn  bilden  hilft. 
Diese  hat  hier  eine  dunklere  Farbe  als  an  dem 
übrigen  Körper,  kräuselt  sich  mehr,  und  ist  mit 
Haaren  besetzt.  Ihre  Cryptae  sebaceae  sind  grö- 
sser, stärker,  und  sondern  viel  ölichte  Feuchtig- 
keit ab,  die  einen  eigenthümlichen  Geruch  hat. 
Unter  dieser  allgemeinen  Decke  liegt  ein  etwaa 
dichteres,  mit  vielen  Blutgefässen  versehenes  Zell- 
gewebe, Tunica  dar  tos  genannt,  das  nach  aussen 
fester,  nach  innen  lockerer  eracheint,  und  sich 
membranartig  darstellt.  Diese  Haut  bildet  den 
Innern  Theil  des  Scrotum,  und  erzeugt  in  der 
Mitte  desselben  eine  Scheidewand,  Septum  scroti, 
die  aus  einer  Verdoppelung  der  Dartos  entsteht, 
indem  sie  sich  nach  unten  von  beiden  Seiten  er- 
hebt, aufwärts  geht,  und  sich  nach  oben  an  der 
Symphysis  in  ein  lockeres  Zellgewebe  verliert» 
Die  Stelle,  wo  sich  diese  Scheidewand  befindet, 
bemerkt  man  äusserlich  an  der  Raphe,  einem 
Streifen,  der  aus  einer  kleinen  Hervorragung  der 
Haut  besteht,  welche  sich  vom  vordem  bis  zum 
hintern  Theil  des  Scrotum  ins  Perinaeum  erstreckt. 
Durch  diese  Scheidewand  entstehen  zwei  Säcke, 
welche   die  Hoden    aufnehmen,     und   nach   unten 
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tiefer  hinabhängen,  als  die  Raplie,  besondere  im 
schlaffen  Zustande.  Man  findet  in  der  Darios  deut- 
lich keine  Muskelfasern  ^  und  im,  Scrottim  über- 
haupt kein  Fett  Die  Arterien,  welche  züiri  Scro- 
tüm  laufen,  kommen  zu  beiden  Seiten  hinterwärts 
voii  der  Arteria  perinaei  her,  vorwärts  aus  der  pu- 
denda  externa  >  und  epigastrica.  Die  Venen  gehen 
in  gleichnamigen  Zweigen  zurücki  Die  Lymphge- 
fasse  verlieren  sicli  in  die  Leistendrüsen.  Die  iVcr* 
ven  entspringen  aus  Aesten  des  cruralisj  wenige 
öüB  den  Nervis  lumbalibüSj  die  durch  den  Baueh»-. 
ring  hinabsteig'eu., .-».  '^'^ '/V^^^^^'^T^,! •^«^^^-  <-9^«-v 

"Die  Hoden y   Testei. 

Ein  jeder  Hode,  von  seinen  ihn  locker  umge* 
benden  Häuten  entblosst,  besteht  aus  dem  eigent- 
lichen Hoden,  J)idymus  s.  testis,  und  einem  An- 
hängsel, dem  jVebenhoden,  Epididymis»  Der  ei- 
gentliche Hode  hat  eine  eyrunde  'Gestalt.  Seihe 
Oberfläche  ist  erhaben j  besonders  ist  die,  welche 
frei  liegt,  gew^)lbter,  als  die,  woran  die  Tpididy* 
mis  grenzt 5  seine  Enden  sind  abgerundet.  In  dei* 
ruhigen  Lage  befindet  sich  die  freie  Fläche  liacll 
vorn  und  unten,  die  von  dem  Nebenhoden  bedeckte 
nach  hinten  und  oben.  Das  obere  Ilhde  ist  auf- 
wärts und  nach  vom  gerichtet  j  das  üütere  abwärts 
und  nach  hinten. 

Die  Epididymis   ist    länglich,     von  wurmför^ 
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mi^er  Gestalt,  nnd  gekrümmt,  ^vie  die  Oberfläche 
des  Hodens.  Deu  obern  Theil  oder  den  Anfanar- 
derselben  nennt  man  den  Kopf,  Caput,  der  dicker 
und  breiter  ist,  und  auf  dem  obern  Ende  des  Ho- 
dens ruht.      Von  ihm  steioft   der  IS'ebenhode  etwas 

o 

nach  aussen  und  hinten  hinab,  verschmälert  sich 
allnmlig,  und  endigt  sich  nach  hinten  am  untern 
Ende  des  Testikels  mit  einem  dünnen  Theil,  Cau- 
d^  genannt,  der  endlich  in  den  Ductus  deferens 
übergeht. 

Die  Grösse  des  ganzen  Hodens  ist  verschieden; 
sie  richtet  sich  theils  nach  dem  ganzen  Bau  des 
rpers,  theils  nach  dem  Alter.  Oft  hat  es  den 
.-.iiöcheiu,  als  sey  der  rechte  Hode  um  et^vas  «rö- 
sser  als  der  linke  5  dieses  ist  aber  nicht  immer  der 
lall,  da  aufgetriebene  Blutadern  Mohl  eine  solche 
Tauschun?  hervorbrinafen  können. 

Der  Mann  besitzt  zwei  Ploden.  Die  Abwei- 
chung von  dieser  Zahl  ist  dreifach,  ohne  dass  ein 
kränklicher  Zustand  vorhanden  wäre.  Entweder 
bemerkt  man  mehr  als  «wei  Testikel,  wo  alsdann 
bald  eine  ungewöhnliche  Trennung  des  Hodens 
vom  Nebenhoden  statt  findet,  bald  ausser  den  Te- 
stikeln  noch  eine  für  sich  bestehende  knorpelige 
Substanz  im  Hodensacke  liegt}  oder  es  ist  gar 
kein  Hode  im  Scrotum ;  oder  nur  einer.  Im  zwei- 
ten Falle  sind  beide  in  der  Bauchhöhle  zurückge- 
blieben, (man  nennt  solche  Individuen  testicondi 
crj'ptorchides),  im  dritten  der  eine  (monorchis). 
Th.  II.  13 
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§.   253. 

Der  Bau    des  Hodens. 

Es  müssen  drei  Theile  untersucht  werden, 
der  eigentliche  Testis,  die  Epididymis,  und  der 
Aiisführnngsg-an^  derselben,  Dnclus  defefens. 

I.  Der  Bau  des  Testis.  Ausser  den  Scheiden- 
häuten sieht  man,  dass  der  Testihel  noch  m  eine 
ihm  eigene  Haut  völlig  eingewickelt  ist.  iVlan 
aiennt  sie  Tiinica  albuginea,  'Nveil  sie  eine  bläulich 
weisse  Farbe  hat.  Sie  ist  stark,  eine  wahre  fibröse 
Membran,  für  sich  bestehend,  und  nicht  vom 
Bauchfell    erzeu^'t,      wie    Einijje     irrij?    annehmen. 

O     '  Do 

Ihre  äussere  FÜiclie  erscheint,  ausser  nach  hinten, 
wo  die  Blutgefässe  liegen,  glatt.  Diese  Glätte  ent- 
steht, indem  die  Tunica  vaginalis  propria  als  Fort- 
set7>ung    des    Bauchfells    und    als    seröse    Membran 

die  albno^inea   zum  Theil   bedeckt.       Dass    die  Tu- 

o 

nica  albuijinea  und  der  vordere  UeberzTis^  des  Bauch- 
felis    verschiedene    Theile    ausmachen,      beweisen 
»/V,,/?*-rjn-,  theils  die  Glätte  der  albuffinea,  die  hinten  am  Ho- 
"^^"^       den  fehlt,    weil    das  Bauchfell   daselbst   nicht   hin- 
A.'.'-fltc/iitii  reicht^  theils  das  Daseyn  einer  selbstsländigen  Haut 
/it^ (t.  <f-(-^^' ji^qIi  hinten,    nachdem    das  Bauchfell    am  Testikel 
seinen   partiellen   Ueberzug   vollendet    hat;      theil« 
die  vielen    nach    hinten   liegenden   Löcher   an   der 
Stelle,     wo    die  Bauchhaut    nicht    vorhanden    ist, 
welche   durch   die  durchbohrenden  Blutgefässe  ent- 
standen sind,    nach  dem  Gesetz,    dass  nie  eine  se- 
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ro'se  Haut  von  einem  Gefiiss  oder  Nerven  durch- 
Ijührt  M'ird,  wohl  aber  eine  fibröse;  llieils  das« 
die  albuj^inea  den  serösen  Ueberxu^  erhalten  hat, 
%\  eil  sie  selbst  keine  Feuchtigkeit  zu  erzeugen  ver- 
maß, die  doch  hier  gebildet  werden  soll. 

Wird   diese   Haut   g-eöfTnet,     so    erscheint   die 
eig-eutliche  Substanz  des  Hodens,    Parenchyma  te- 
stis  *^),     die  "weich,    und  von  Farbe   gelblich ,  grau 
ist.       Sie  besteht  aus  den  eisrentlichen  Sanienröhr- '^',"'V"'/t/ 
chen,   Blutgefässen,   Nerven,   Lyniphgefässen ,    und  '^jf*^'*tT' 
Zellsrewebe.     Die  g-anze  Substanz  zerfällt  in  kleine 
Lappen,    Lobuli  ^^).       Diese  werden  durch  ein  fe- 
hles Zellgewebe   zusammen^rehalten,     das  zwischen 
denselben  Scheidewände,    Septula,    bildet,    welche 
juer    durch    den  -Testikel    von    vorn    nach    hinten 
bogenförmig    laufen,     und   sich    dasell)et    einander 
j:  ilicrn.       Nach    aussen  stehen   sie    mit    der  Tunica.'^/^*^^/^. 
jusinea    in  Verbindunof.       Gewöhnlich  sind    Hcht^Mf^-:^-'- 
i»is  zehn  Lappen  vorhanden,    wo   die  Gefässe  ähn- 
liche Windungen,   wie  der  dünne  Darm,    machen, 
mul  durch  feines  Zellgewel)e  verbtindcn  sind.     Ein 
jeder   Lobus   scheint   nur    aus    einem    ein/i^en   Sa- 
menkanal  zu  bestehen,  der  in  solchen  Windungen 
läuft,     und   allnj'ilig    sicil    nach    hinten    gegen    die 
Epididymis    wendet.        So    wie    er    dahin    gelangt. 


56)  Haller  de  vasis  scminalibns;    in  oper.  min.  T.  II.   tial/K^-fj 

pRociiAscA    de    vasij    seminalibus;     in    Act.    acad.  ^/^T   V'  "i 
melir.  cliiruii;.   Vindob.  T.  I.  O*-/ .«'<•««- 

57)  Ar.niN  annot.  acad.  L.  11.  tab.  7.  fig.  1.  3.  **'  ^'•'"•"'J 
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erweitert  er  sich  etwas.       Alle  diese  Kanäle  gelten 
in  Verbindunsr   mit   den  Scheidewänden   nach    hin- 
ten   in    einen  Theil   zusammen,    der   länglich   Tiud 
von    weisser  Parbe    ist.       Man   nennt    ihn    Corpitt 
Highmori  s.  Rete  vasculosum  Ilalleri.      Er  hosleht 
ans   dem  Netxe   der  zusammenslossenden  Samenge- 
fasse,   die  vielfach  unter  einander  verflochten  sind. 
Aus   dem  obern  Stücke   dieses  Körpers   gehen   nun 
viele   kurze  weitere  Röhren   hinaus,     Vascula  e.ffe- 
rentia  testiSf  welche  die  albuginea  durchbohren,  und 
in   den   Kopf  der   Epididymis   übertreten.       Gegen 
den  Hoden  Hegen  sie  näher  zusammen,   gegen  den 
• '  ^'\'?^'^' '^j"Nebenhodea  entfernen  sie  sich  von  einander. 
?Y»-^^^.«iJA'-      II.     Der   Bau    der   Epididymis.       Sobald    die 
'^^       '      Vascula  efferentia  den  Nebenhoden  erreicht  haben, 
bilden   sie   kegelförmige  "V\''indungen,    Coni  vascu» 
i,^^  *  Ä.-4«.,/o$i,    woraus    der  Kopf  de«   Nebenhodens   besteht. 
Sie  laufen  nun  abwärts,  und  gehen  in  ein  einziges 
etwas  erweitertes  Gefäss  über.      Dieses  steigt  viel- 
fach   geschlängelt  und    in   sich    verflochten    hinab, 
erzeugt  den  übi'igen  Nebenhoden,    erweitert  sich 
immer  mehr,  wird  einfacher,   und  endigt  sich  zu- 
letzt  an    dem   untern   Theil    des   Nebenhodens   als 
Ductus  deferens.  .^,.-*"'**«^*  /^"^ 
„SnC„x\K*'-\         in.  Der  Ausfükrungsgang^  Ductus  s,  Vas  de 
^^^'fi^^^^  ferens.       So  wie  er  an   dem  untern  Ende   des  Ne- 
Ii^v./<*^«j,     benhodens  entstanden  ist,   geht  er  zuerst  geschlän- 
gelt,    dann,    indem  er  sich  aufwärts   beugt,    ohne 
Windungen   in  entgegengesetzter  Richtung    hinter 
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der  Epididymis  in  die  Höhe.  Er  läuft  nun,  umge- 
ben von  einer  zellijen  Scheide,  neben  den  Blutge- 
fässen in  der  allg'enieinen  Scbeideuhant  aufwärts, 
und  tritt  durch  den  Bauchrinsr  und  den  Leistenka- 
nal  in  die  Bauchhöhle.  Hier  liegrt  er  vor  dem 
Banchfell,  und  ist  durch  Zellgewebe  an  demselben 
angeklebt.  Indem  er  aus  jenem  Kanal  hervorge- 
treten ist,  kreuzt  er  sich  mit  der  Art.  epigastrica 
so,  dass  er  dicht  vor  ihr  nach  oben  und  aussen 
geht,  sie  hingegen  nach  oben  und  innen.  Zugleich 
trennt  er  sich  von  den  blutfuhrenden  Samen2:ef;i- 
Seen,  und  läuft  ferner  nach  aussen.  In  der  Bauch- 
höhle gelang^t  er  zuerst  an  die  Harnblase,  geht 
über  die  Arteria  umbilicalis  und  vor  dem  Ureter 
Torbei,  kommt  dann  zur  hintern  Fläche  der  Blase, 
und  steigt  hier  einwärt*  hinab,  so  dass  beide  Aus- 
führungsgänge sich  nähern.  Indem  dieses  geschieht, 
erweitert  sich  ein  jeder  etwas,  und  wird  wieder  J^V'^- " 
ge-wunden,  und  geschlängelt.  Beide  liegen  zuletz.tvj^.'A«-'^. 
«wischen  den  Samenbläschen,  lau.'bn  gegen  die'/lfjj^ .^• 
Prostata,  und  kommen  dicht  an  einander.  Jeder jij^itt^^*^ 
Ductus  deferens  vereinigt  sich  auf  seiner  Seite 
unter  einem  spitzen  Winkel  mit  dem  Samenbläs- 
chen, woraus  ein  kurzer  Kanal  erwächst,  der  sich 
in  der  Harnröhre  öffnet      Dieser  Ausführunfirswan'- 

3    3         O 

ist  von  weisslicher  Farbe.      Er  besteht  aös  einem 
festen,  sehr  elastischen  Zellgewebe,  und  ist  deshalb 
hart  anzufühlen.     Die  Höhle  in  ihm  ist  sehr  ensrc,    . 
und   erweitert  sich   nur  gegen   das  Samenbläschea 
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,  ,   ,  ß  ^liin  etwas.     Der  Kanal  scheint  inwendig:  mit  einer 
^'^'"*'S^einen   Schleinimembran    übei'zogeu    zu   seyn,     die 
'^  aber  dem  Auge  nicht  dargelejjt  werden  tann,     au- 

sser an  dem  erweiterten  Theile. 

In  der  Gegend  des  Nebenhodens  bemerkt  man 

e.  u^t/yKir,,  bisweilen   einen    dünnen   Strang,     Vasculum    aber' 

raus  HaLleri,    der  vom  Nebenhoden   oder  x)uctus 

deferens  entspringt.     Es  ist  aber  ungewiss,    wo  er 

sich  endigt.     Er  scheint  blind  zu  seyn. 

IV.  Die  Ce/üsse  und  Nerven  des  Hodens.  Da 
sie  mit  dem  Samenslrange  in  genauer  Verbindung 
stehen,  so  wird  ihr  Lauf  und  ihre  Ausbreitung 
dort  besser  beschrieben  werden. 

Die  Hoden  ffebeu  die  einziu['e  Ouelle  für  die 
Bildung  des  Samens  ab,  nicht  die  Samenbläschen, 
wie  wohl  Mehrere  annehmen.  Denn  bei  Kastra- 
ten ist  diese  Erzeugung  gänzlich  vernichtet^  und 
an  Thieren  bemerken  wir  stets  die  Anwesenheit 
dieser  Oi'gane,  wenn  auch  die  Samenbläschen  feh- 
len. Der  Dl  ctus  deferens  ist  der  Leitungskanal, 
durch  welchen  das  erzeugte  Sperma  zu  den  Bläs- 
chen geführt  wird. 

§.   254. 

Die  Scheidenhäute ,  Tunicae  vaginales  58). 

Die  Hoden  liegen  in  den  Säcken  der  Dartos, 
und  hängen  an  den  Samensträngen.      Beide  Theile 

58)     Neubauer   de   tunicis   vaginalibiis   tcstis  et   funiculi 
spermaticisj  in  dessen  oper.  cur.  Ilindereri«  p.  1. 
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.■werden  \ou  yerschiedenen  Häuten  umwickelt,    die 
I  jenen  Namen   führen.       Ehe  man  aber   nach    «^eöff- 
jnetem  Scrotum  zu  denselben  gelangt,  bemerkt  man 
lauerst  die  Ausbreitung  des  Muse  cremaxter  (§.  84.). 
.Er  entspringt   nach   unten   vom  Muse,   abdominalis 
adscendens  und  transversus,  so  wie  auch  ein  für  sich 
bestehendes    Bündel    vom    horiÄontalen    Aste    de« 
Schambeins.       Er   umhiebt   den  Sameuslrano:   mehr 
oder  -vv-eniger,     und  stärker  oder  schwächer,    was 
von  der  Muskulosität  des  ganzen  Körpers  abhängt. 
L'  sonders  lie^ft  er  an  der  vordem  Fläche  des  Stran- 
HS.      Im  Laufe  abwärts  weichen  die  Muskelfasern 
mehr  aus   einander,    und    verlieren    sich,    wie   es 
scheint,     sehnisr    in    die    allffemeiue   Scheidenhaut 
Er  kann  den  Testikel  in  die  Höhe  heben,    ihn  er- 
schüttern, und  dadurch  den  Blutumlauf  in  demsel- 
ben, und  die  Sekretion  des  Samens  befördern. 

Wird  dieser  Muskel  weggenommen,  so  kom- 
men die  Scheidenhäute  zum  Vorschein. 

1)  Die  allgemeine  Scheideniiaut,  Tunica  vagi- 
nalis communis  y  welche  den  Testikel  und  den  Sa- 
uieustrang  zugleich  umgiebt,  besteht  aus  einem 
wie  eine  Membran  aussehenden  Theile,  der  aber 
offenbar  blos  vom  Zellstoff  gebildet,  und  keine 
Forlsetzung  des  Bauchfells  ist.  Sobald  näutlicli 
das  Zellgewebe,  das  schon  in  der  Bauchhöhle  und 
dem  Leistenkanal  die  Samengefasse  umschliessl, 
und  hinter  dem  Bauchfell  sich  befindet,  durch 
den   Bauchring   hervorgetreten   ist,     läuft   dasselbe 
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als  ein  Cylinder  hinab,  in  welchem  der  Samen- 
strang niedersteigt.  So  wie  dieser  Cylinder  die 
obere  Spitze  des  Hodens  berührt,  erweitert  er 
sich,  umfasst  dieses  Organ  völlig,  und  verbindet 
sieh  nach  unten  mit  der  Tunica  dartos.  Nach  au- 
ssen wird  diese  Scheidenhaut  vom  Muse,  crenia- 
ster  begrenzt.  Nach  innen  hat  sie  folgende  An- 
sicht, a)  Nach  unten  hangt  sie  genauer  mit  der 
Tunica  vaginalis  propria  teslis  zusammen,  und  am 
genauesten  am  hintern  Rande  des  Hodens  mit  der 
eben  genannten  Tunica  propria,  und  dem  Theile 
der  albuginea,  der  von  der  Bauchhaut  nicht  be- 
deckt wird.  b)  Nach  oben,  nämlich  vom  obern 
Ende  des  Testikels  an  gerechnet  bis  zum  Bauch- 
ring, dringt  das  Zellgewebe  tiefer  in  das  Innere 
des  Samenstranges,  umfasst  die  Blutgefässe,  die 
Nerven,  die  absorbirenden  Gefässe  und  den  Ductus 
deferens,  und  giebt  dem  Samenstrang  seine  Form. 
Dieses  Zellgewebe  nennt  man  alsdann  Tunica  im* 
ginalis  propria  funicuti  spermatici,  das  aber  keine 
elsr^nthümllche  Haut  ausmacht,  und  diese  Bezeich- 
nung  gar  nicht  verdient.  Es  liegt  aber  nicht  bl^>s 
locker  um  die  anares^ebenen  Theile,  sondern  hüllt 
einen  jeden  einzeln  ein,  so  dass  so  viele  kleine 
Scheiden  entstehen,  als  Theile  vorhanden  sind. 
Daher  bej^leitet  es  die  Gefässe  bis  zur  albug-inea, 
und  bedeckt  den  hintern  erhabenen  Theil  der  Epi- 
didymis. Die  Zellen  dieses  Gewebes  enthalten  eine 
lymphatische  Feuchtigkeit. 
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2)    Die     hcxonlere    Scheidenliaut    des    Hodens^ 
Tunica  vaginalis  propria  testis.     Sobald  die  vorige 
^veg^JenonJv^en  ist,  kommt  sie  zum  Vorschein.     Sie 
ist  eine  seröse  Haut     Bläst  man  sie  auf,  so  nimmt 
sie  eine  eyförmig^e  Gestalt  an.     Ihre  äussere  Fläche 
ist  etwas  rauh,  besonders  nach  unten,    "wo  sie  mit 
der   Tunica   vaginalis   communis   stark   zusammen- 
hängt     Die  innere  Fläche   ist  glatt,    and  feucht, 
indem  ein   seröses  ^Vasser   in  Gassrestalt   abfresetzt 
"wird,  das  sie  schlüpfrig  erhält,  und  das  Verwach- 
sen mit  dem  TesLikel  verhütet     Zwischen  ihr  und 
dem  Hoden    bleibt    nach    vorn    ein    beträchtlicher 
Raum    übrig,     und   zwischen    beiden    findet   keine 
unmittelbare  Verbindunor  statt,  vielmehr  zei«^t  sich 
dasselbe   Verhältniss,     wie   zwischen    dem   Herzen 
■nud   dem  Pericardium.   •   Allein   nach   hintea   befe- 
stigt  sie   sich   an   die  Epididymis,     indem   sie   das 
Caput  derselben  völlig  einhüllt,    zu   beiden  Seiten 
sich  aber  blos  an  dem  Rande  des  Nebenhodens  fest- 
setzt.    Es  bleibt  demnach  der  Nebenhode  in  seinem 
ganzen  Laufe,  und  der  Theil  der  albuginea,  durch 
welchen  die  Blutgefässe  in  den  Hoden  treten,   von 
ihr  völlig  unbedeckt}    ein  Beweis,  dass  die  Tunica 
vaginalis  propria  und  die  albuginea  zwei  verschie- 
dene Häute  ausmachen.      Vom   Rande   des  Neben- 
hodens wendet  sie  sich  nun  an  beiden  Seiten  nach 
vorn,     erreicht   die   Tunica   albuginea,     überr.ieht 
die  vordere  freie  Flache  derselben,  ist  mit  ihr  aufs 
genaueste  verwachsen,  und  sondert  als  seröse  Haut 


202     Von  den  münnl.  Geschlecht sllieilen. 

jene  Feuchtigkeit  ab,  da  die  darunter  liegende 
fibröse  es  nicht  zu  thun  vermag.  Indem  der  Ue- 
bergang  geschieht,  erzeugt  die  Membran  zwischen 
dem  Hoden  und  der  Epididymis  eine  Duplikatur, 
Ligamentum  epididymidis ,  wodurch  das  obere  und 
untere  Ende  des  Nebenhodens,  weil  das  Band  kurz 
ist,  fest  mit  dem  Hoden  Terbunden  werden,  der 
mittlere  Theil  hingegen  wegen  grösserer  Schlaff- 
heit desselben  freier  bleibt.  Uebersieht  man  dem- 
nach den  Lauf  dieser  Haut,  so  wird  man  finden, 
dass  sie  die  t ordere  Fläche  des  Hodens  und  den 
Kopf  der  Epididymis  bedeckt,  niemals  aber  weder 
die  hintere  Fläclie  des  Hodens  noch  den  übriii-en 
Theil  des  Nebenhodens  noch  auch  den  Samenstransr, 
der  hinter  dieser  Membran  liegen  bleibt.  Die  Tu- 
nica  vaginalis  propria  te;stis  zeigt  sich  übrigens 
als  eine  wahre  Fortsetzung  des  Bauchfells.  Hievon 
kann  man  sich  aber  blos  im  Foetus  überzeugen, 
indem  man  auf  das  Hinabsteigen  des  Hodens  sieht 

(§.  259.)- 

Die  Scheidenhäute  haben  eine  doppelte  Funk- 
tion. Nämlich  die  Tunica  vaginalis  comnmnis 
dient  zur  allgemeinen  Hülle  des  Hodens  und  Sa- 
menstranges, und  dringt  am  letztern  zwischen  seine 
verschiedenen  Theile,  umgiebt  jeden  genau,  und 
erhält  dadurch  das  Ganze  in  der  gehörigen  Lage. 
Die  Tunica  vaginalis  propria  des  Hodens  ist  als 
Sekretionsorgan  dazu  bestimmt,  die  Beweglichkeit 


Von  den  mäniil.  Geschleclilsllieileii.     203 

dieses  Organs   beim  Herauf-  und  Hinabsteioren  zu 

erhalten. 

§.  255. 

Der  Samenstrang,  Funiculus  spermatieus. 

Der  Samenstrang,  welcher  eine  runde  Gestalt 
hat,  ist  der  Theil,  an  dem  der  Testikel  hängt. 
Er  entspringt  im  JLeistenkanal,  imd  endigt  sich 
am  Hoden.  Gewöhnlich  ist  der  rechte  dicker, 
als  der  linke.  Er  besteht  aus  verschiedenartigen 
Gefässen  und  aus  Nenen,  die  alle  durch  Zellge- 
webe, nämlich  durch  die  angegebene  Tunica  vagi- 
nalis propria  funiculi  spermatici  als  Fortsetzung 
der  communis,  unter  sich  verbunden,  und  von  der 
Tunica  vaginalis  communis  an  sich  und  dem  Cre- 
niaster  umwickelt,  und  eingeschlossen  sind.  Man 
bemerkt  folgende  Theile. 

1)    Die  Arteria  spermatica  interna   führt  vor- 
züglich das  zur  Absonderung  des  Samens  bestimmte 
Blut  zum  Teslikel.       Sie  entspringt  in   der  Bauch- 
höhle,  vorn  aus  dem  Stamm  der  Aorta  mit  einem 
spitzen   Winkel  unter    der  Art.   mesenterica   supe-^*^«;^*^' 
rior,    oder  aus  der  Art.  renalis  und  alsdann  unter         ,^y  . 
einem    rechten    Winkel.        Sie    liegt    hinter    dem  '^<tlf^. 
Bauchfell  durch  Zellgewebe  an  dasselbe   geheftet, ^^(. ';[,*,/'', 
ist    dünn,     und    senkt    sich    gegen    den  Bauchring  VJ  ''***' 
hinab.      In   der  Bauchhöhle   giebt  sie   nur   wenige        ,     , 
Aeste  für  den  Ureter  und   das  Bauchfell.      Sobald  -*> -Cu  j. 
sie  durch  den  Bauchring  getreten  ist,  zerastelt  sie 
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sicli  oft,  und  bildet  Geflechte,  die  unter  sich  ku- 
sarnmenhängen ,  und  von  dea  Venen  bedeckt  wer- 
den. Endlich  gelangt  sie  zum  Hoden,  und  geht 
am  Nebenhoden  in  die  Substanz  hinein.  Ihre  Ae- 
ste  durchbohren  die  Tunica  albuginea,  und  werden 
seitwärts  von  der  Tunica  vaginalis  propria  teslis, 
indem  sie  das  Lig.  epididymidis  bildet,  bedeckt. 
Die  Zweige  breiten  sich  allenthalben  zwischen 
die  samenführenden  Gefässe  aus,  und  machen  wie 
am  Darmkanal  die  feinsten  Netze  auf  denselben.  — ■ 
Ausser  dieser  Hauptarterie  kommt  noch  die  Arte- 
ria  spermatica  externa »  ein  Ast  der  epigastrica, 
durch  den  Bauchring  zum  Samenstrang,  und  ver- 
theilt  sich  vorzüglich  in  der  Tunica  vaginalis  com- 
•   •         niunis,  und  dem  cremaster. 

2)    Die    Vena   spermatica    interna    entspringt 
aus   dem  Hoden.      Sie  nimmt  ihren  Lauf  in   ent- 
gegengesetzter Richtung  aufwärts  zum  Bauche,  und 
bildet    vom    Testikel    an    bis    fast    zum  Bauchring 
ein  starkes  Adernetz,    Plexus  pampiniformis ^     das 
die  Arterie  umgiebt,  und  dazu  nützt,  das  Aufstei- 
gen des  Bluts  auch  gegen  seine  ScliM'^ere  zu  beför- 
dern.      Sie  geht  nun  durch  den  Bauchring,    wird 
einfach,    nmimt  Aeste  aus  dem  Bauchfell  und  dem 
"^''  ^^^    Ureter  auf,  und  endigt  sich  bald  in  der  Vena  cava,^ 
*»'^^\\'ii'   bald   in   der  renalis.  —      Die  Vena  spermatica  ex- 
''"'"/'"''      terna  geht  zur  Vena   epigastrica,    und  nimmt   die 
kleinem  Venen   des  Cremaster  und   der  Scheiden- 
haut auf. 
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3)  Die  lymphatischen  Cejasae  kommen  aus 
alleu  Theilen  des  Testikels  hervor,  nnd  hängen 
%\  ahrscheinlich  mit  den  Samengeßssen  KUsamineil) 
indem  man   bemerkt,    dass   das  Otiecksilber   in  sie 

ergeht.  Sie  jehen  im  Samenstrange  mit  def 
T  ena  spermatica  gleichförmig,  und  verlieren  «ich 
im  Plexus  renalis  oder  lumbalis."- A^h/;^».,  ^  ^- •^**-;«'''^'r'/"'^ 

4)  Die  Nerven  bilden  den  Plexn«  spermätictiS« 

J's  sind  einige  Fäden,    die  aus  dem  Plexus  fenalid  •'■'»*^'^• 
oder  mesentericus   superior   entspringen,     mit   det* 
Arterie  parallel  hinablaufen,   durch  den  Bauchrinj 
und  Samenstrang  gehen,    und  sich  im  Hoden  ver- 
lieren.  •  ^^^^Z--^-  ^'^^  6J,^^.  >V-^-^-.-. . ..  ^^.J^r^.J^ 

5)  Der  Ductus  deferens^  dessen  Lauf  schon 
angegeben  ist. 

§.   256. 

Die  Samenbläschen y    Vesiculae  semtnalett 

Sie  machen   zwei   häutige  Säcke  ausj    für  el«i.''v.5^- 
nen    jeden    Ductus    deferens    ist    ein    Bläschen    be*  <f^.  ^•*«/j« 
stimmt       Sie   liegen  in   der  Beckenhöhle,    ausser- ^5^- *''«/>^ 
halb  der  Bauchhaut,    in   der  Regio  perinaeij    vofyCa», i«^ 
sich    haben   sie    den   untern   Theil    der  Blase  und  ^i^,^.  ^ 
die  Prostata,    hinter  sich  den  Mastdarm,    nach  in-/^!.^'^/ 
nen  den  Ductus  deferens.      Ein  jedes  Bläschen  bil- 
det   einen    länglichen,     auf   seiner    äussern   !f lache 
liöckerigen  Sack,  dessen  verschlossenes  Ende  nach 
oben  und  aussen,    das  offene  aber  nach  unten  und 
innen  gerichtet  ist.     Oben  ist  das  Bläschen  weiter, 
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unten  engfer.     Es  besteht  aus  einer  doppelten  Haut. 
Die   äussere   ist   fest,v   weisslich,     und   aus   festem 
^'J  ^ü^'^  Zellgewebe  gebildet j     die  innere  ist  eine  Schleim- 
l^-^Ü.U    Kienibran,  hat  eine  röthliche  Farbe,  ist  netzförmig 
w.JT//.  gebildet,  und  etwas  weiter  als  die  äussere.     Nimmt 
I  ü.j/;»&»v,  man  das   festere  Zellsrewebe  weg:,    das  von  aussen 
^y.^,A^das  Bliischen  umgiebt,    so  sieht  man,    dass   letzte- 
>...-v'^"3^  res  aus  einem  einzigen  Darm  besteht,  an  dem  sich 
j,«»/i»^^M  mehrere  Anhängsel  und  Aeste  befinden.     Diese  sind 
i^cnß>r>"v^durch   das  Zellgewebe   so   gebogen,    dass   sie   dem 
Bläschen   die   angeführte   Form    geben,    und   daher 
bemerkt  man  in  einer  geöffneten  Vesicula  mehrere 
Fächer.      Nach  unten  verliert  sich   das  Behäliniss 
in  einen  schmalen  Gang,  der  sich  mit  dem  Ductus 
deferens   veibindet.       Aus   dieser  Vereinigung:   ent- 
steht   der  Ductus  ejacuLatorius  spermatis  ^    der   ei- 
gentlich  als  eine  Fortsetzung   des    letztern   anzuse- 
hen   ist.        Seine    Länffe    beträgst    ungefähr    einen 
halben   Zoll.       Er   durchbohrt    die   Prostata,     und 
öfxnet  sich   mit   einer   sehr   enjjen    länWich   runden 
^      JT^'fJ^lüiidnns:   auf  dem    Caput    ffaUina^inis '  der   Ilarn- 
^•^V^'^^-i'^hre    (§.  258.).       Die  Blutgejüs.te   für   die  Sanicn- 


•>  y''^''"'^bläschen  kommen  von  den  vesicalibus  und  haenior- 
^  «9^^p^v.,.rhoidalibus    her.       Die   Ly)nphgefüS.<!e    entspriuj-en 
in   grosser   Anzahl   aus    denselben,    und   verbinden 
sich  mit  den  benachbarten  im  Becken. 

Die  Samenbläschen  sind  <Jie  Behälter  für  das 
Sperma  bis  zur  Zeit  der  Exkretion.  Es  erhält 
hier  eine  grössere  Konsistenz,     einen  mehr  durch- 
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drinorendcn  Geruch,  und  es  entstehen  in  ihm  erst 
die  Samenthierchen.  Der  Grund  dieser  Umände- 
rung liegt  in  dem  Einsaugen  der  wässerigen  Thei- 
le,  die  früher  zu  seiner  Bildung  nothwendig  wa- 
ren. Es  herrscht  demnach  zwischen  dem  Hoden 
und  dem  Samenhläschen  dasselbe  Verhältniss,  als 
/Avischen  der  Leber  und  der  Gallenblase.  In  bei- 
den Fällen  bekommt  der  Saft  in  den  ihm  zugehö- 
rigen Behältern  erst  die  zu  seiner  Bestiunuung 
nothwendigen  Eigenschaften. 

§.   2o7. 

Die   Vorsteherdrüse ,  Prostattt. 

Sie  liegt  im  untern  Theil   des  Beckens  in   der  /« '->^ /» . -* 
Reffio   perinaei;    «grenzt  nach  oben  an   den  Blasen-.t«i.\4i'rf,  wi 
hals;     nach  hinten  an  den  Mastdarm,     die  Samen- J-.'^'- ^' 5*1 
bläschen,  und  Ductus  defereutes;  nach  vorn  an  die^** 
Synchondrose  der  Schambeine.     Der  hiutere  Theil 
ist  dicker  als    der  vordere,    und   überhaupt  ninmit 
die   Dicke    nach    unten    ab.       üeber    ihre    vordere 
Fläche   geht   die  Vena   penis   dorsal is,    und   macht 
einen   läno^lichen  Eindruck.       Sie   umhiebt   den  er- 
«ten  Theil   der  Harnröhre   ringförmig;     nur  nach 
hinten  steht  in  der  Mitte  ein  kleiner  runder  Liap- 
pen  hervor,    der  zwischen  den  Ausführungsgängen 
des  Samens  seine  La^e  hat.     Die  Substanz  ist  sehr  ^if-'-^y*j 
fest,  hart,   von  einem  dichten,  fast  faserigeji  Zell- •^^'»•^'.♦•/^ 
Stoff  umgeben,     von   Farbe    grau   oder    biäuulich,Vif",^»f.  ^ 
und  nSr  wenigre  Blut^etasse  aufnehmeuil,   wodurch"^'^*^ 
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sie   sicli  von   den  Glandulis  conglomeratis   wesent- 
lich unterscheidet.      Man  sieht  in  ihr  viele  Itleine 
Bläscheö,      die    mit    einer    -weissliGhea    lilebrigen 
I'euchti^rkeit  angefüllt   sind.      Aus    diesen  Bläschen 
treten  kleine  Ausführungsgänge   hervor  >    die   sich 
ÄU    beiden    Seiten    des    Caput    gallinaginis    in    der 
^"•Af^/'^^ifHarnvöhre  üfTneu.      Die  Arterien   entspringen   aus 
^^'J'K^^-  den  vesicalibus  und  der  pudenda   communis;    die 
t3j6>l,^J>>  Venen   bilden    mit    den   Venen    der    benachbarten 
Theile  ein  starkes  Blutadernetz,    welches  mit  dem 
des  Mastdarms  und  der  Blase  zusammenhängt. 

Indem  das  Sperma  ausgeworfen  wird,  tritt  in 
diesem  Augenblicke  ein  weisslicher  in  der  Prostata 
erzeugter  Saft  hiiiEU.  Es  ist  bis  jetzt  unbekannt, 
was  die  Vermischung  beider  Feuchtigkeiten  be- 
ewecke.  Es  findet  hier  dieselbe  Einrichtung  statt, 
wie  bei  der  Exkretion  der  Galle,  die  sich  gleich- 
falls mit  dem  pankreatischen  Safte  vereinigt.  Es 
hat  den  Anschein,  dass  sowohl  die  Galle  als  das 
Sperma  die  wahre  Wirksamkeit  ohne  diese  Ver- 
bindung^ nicht  erreichen  können. 


o 


§.    258. 
Das  männlicht  Glied  59),   Penis,   coles,   membrum  virile. 

Es  liegt  unter  dem  Schambogen  und  über  dem 
Scrotmn.        Aus     folgenden    Ilaupltheilen     ist    es 


69)    J.  H.  Thvut  de  virgae  virilis  statu  sano  et  morboso. 
Wirceburg.  1808.  4.  ♦ 
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zusammengesetzt,  aur  der  Harnröhre  mit  ihrem 
schwammigen  Körper,  aus  den  schwammigen  Kör- 
pern des  Penis,  aus  der  Glans,  der  äussern  Kaut 
und  ihr^n  Fortsetzungen,  und  endlich  aus  verschie- 
uen  Muskeln,  Gefässen,  und  Nerven. 

L    Die    Harnröhre  i     Urethra  virilis ,     ist   von 
der  weiblichen   verschieden,    indem   sie   eine   grö- 
ssere  Länge    hat,     und    eine    doppelte  Krümmung 
macht.       Zuerst   geht  sie   durch    die  Prostata  nach 
vorn  und  abwärts  bis  unter  den  Schambogeu.     Hier 
ist  die  Krümmung  von    der  Art,    dass   die  Konka- 
vität aufwärts   gerichtet   ist.      Nun  steigt   sie   auf- 
v,ärts,    und   bildet   im   schlaffen  Zustande  an    dem 
■   iahenden  Penis  vor  dem  Schamboo:en  eine  zweite 
ümmung,  deren  Höhlung  unterwärts  gekehrt  ist, 
e  aber  im  aufgerichteten  Zustande  des  Penis  ver- 
liwindet.       Sie   hat  zwei    Oeffnungen,     die   eine, 
tium    yesicale,     liegt    am   Blasenhalse,     und    ist 
xund;  die  andere,  Ostium  cutaneum,  zeigt  sich  an 
der  Spitze  der  Eichel,  ist  schmal,  und  steht  senk- 
recht.    Die  Harnröhre  ^*)  entsteht  aus  der  Verlän- 
gerung der  Schleimhaut  der  Blase,    und  hängt  am 
Ostium  cutaneum  mit  der  äussern  Haut  zusammen. 
Auf    der    inwendio^en     Fläche     öiFnen     sich     viele 
Schleimdrüsen,  und  exhalirende  Gefiisse,  die  diesen  <'""'*«**  ^ 
Gang  schlüpfrig  erhalten.      Der  Schleim   schwitzt 

60)    E.  Home  observ.  on    the   human  iirethra  showing  iti 
internal   structure,     in    phil.    transact.    Y.  1820.    mit 
vielea  Abbilduagen. 
Th.  II,  14 
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im  gesunden  Zustande  nur  massig  herror,  ist  milde 
und  ohne  Farbe. 

Man  unterscheidet  an  der  Harnröhre,    in  An« 

«ehung  der  sie  umgebenden  Theile,    der  Richtung 

und  verschiedenen  WeitCj  einzelne  Stücke  derselben 

a)  Sie  entspringt  zuerst  aus    dem  Blasenhalse. 

^'/.fVA^*'^<^geht  gleich  durch  die  Prostata  nach  vorn  und  nlv 

•wärts,    und  verengt  sich  etwas.      Ihr  Lauf  durcli 

dieses  Orofan  ist  aber  nicht  mitten  durch   dasselbe 

«ondern  mehr  gegen  die  Symphyse  der  Schambeine 

gerichtet,    so   dass   es   bisweilen   das  Ansehen   hat 

als    sey    sie    von    oben    und    vorn    her    fast    gai 

•>■       .'    nicht  von   der  Prostata  bedeckt.      In  ihr  bemerkl 

»        man   auf   der    hintern   Fläche    eine   Hervorragfun? 

die   nach   oben    dicker   ist,     und   sich   nach   unter 

cu-Cio'  ^«^i.;» zuspitzt,    Caput  gallinaginis  s.  veru  montanum  ge- 

i(ZJL,i>*t.fi-  nannt.       Auf  derselben  öffnen  , sich   die  Ductus  eja- 

"^J^^ jX^tJ>  cnlatorii   bald,  mit  einer  ^nfachen   bald   doppelter 

ff'^*"^'^''^!Mündung.     Diese  wird  durch  eine  Art  Klappe  be- 

'Mk"^;j^^"|*^eckt,     welche  aus   einer  kleinen  Duplikatur   dei 

i/'*^l?^Ö  Schleimhaut   besteht.       Neben   der  obij^en  Hervor. 

'*'l'H^v''/'^£raffnnff  sind  die  OefFnunffen   der  AusführungTsafänofi 

li^.it^  .«^^^  ß-      n       o  b  O  b      o 

i^.:0!S:4^^  Prostata, ^^-'^•Z«-^^^'- 

j  J.  a.ftJ!V«    "       {j^    Sobald    die   Harnröhre    aus    der   Prostat; 


,rii^^^_  hervor  tritt,    wird  sie  enge,    besteht  blos  aus  ihrei 

''~  eigenthümlichen  Haut,    mit  Zellgewebe   umgeben 

/!'>!^C^^r'~  ""d    befindet    sich    dann    unter    der  Synchondros( 

"/"tl^^^lLl der  Schambeine.      Diesen  kurzen  Theil  nennt  mar 

^>«f  «..^iCif*«     Isthmus  urethrae  s.  Pars  membranacea.      Zu  ihn 
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eilt  nach  oben,  wie  auch  zur  vordem  Fläche  der 
rostata,  ein  eigener  kleiner  Muskel,  unter  dem 
Aamen  Levator  urethrae  ^*).  Er  entspringt  von 
der  hintern  Fläche  der  Schambeine,  und  verliert 
fleh  theils  in  das  untere  Stück  der  Blase,  theils 
geht  er  vor  der  Prostata  zum  Isthmus  hinab.  Er 
Lann  den  häutisren  Theil  nach  hinten  in  die  Höhe 
ziehen, 

c)  Nun  erweitert  sich  die  Harnröhre  beträcht- 
lich,    voi'^ii^lich    nach    unten,     und    macht   einen      ,.      t  r 
Ideinen  Sack,   Bulbus  urethrae t  wo  auch  zugleich  ^^^tt^^w 

'S  Corpus  cavernosum  urethrae  seinen  Anfang  I''"^:"^ 
nimmt  Hinter  dem  Bulbus  liegen,  bedeckt  vom,^>^*^' 
Muse,  bulbocavernosus,  zv,-ei  kleine  runde  Drüsen,  ^E^t*^ 
Glandulae  Cowperi  ^~),  Sie  haben  eine  dunkelro-  ^—^ 
the  Farbe,  das  Gewebe  ist  körnig,  und  hat  viele  «^ '^V»  *■ 
Aehnlichkeit  mit  einem  Haufen  Schleimdrüsen.  "^>^  ""f 
Eine  jede  hat  einen  Ausführungsgang,  der  sich  in  t^*.^«'» 
der  llarurÖhre  öflnet. 

d)  Jetzt  läuft  sie  nach  vorn,    verengt  sich  ct-p'^'^^ 
was,  und  kommt  znm  Penis.     Sie  lie^t  hier  an  der"**''J^^  ^ 
untern  Seite   desselben,    zwischen   dessen  schwam-^^vTr^^* 
migen  Körperu,  läuft  in  cylindrischer  Gestalt  fort,^*^^*^'  • 
bis  sie  die  Eichel  erreicht,    wo  iie  sich  ein  •wenig' 
erweitert,  und  eine  Vertiefung  macht,  Fossa  navi- 

61)  >ViLSow  in  mcdico-chirurgical  transact.    T.  I.  1S09. 
(ab.  15. 

62)  G.  A.  IIaasr  de  glandulis  macosis  Cowperi  commen- 
taritis.    Lips.  18U3.  4. 

,-•  14* 


f'^/V,^,  r^t-u^tm^  oHt^rf<.^  ^  <y  j  t*  ^ , ..  ic/.  |,-..4(. ;  •.  Ä^^a/^  tt-;^ 


i^^tVp  £i*^i^,M>,J^cjrt 
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k^<v«A^.fl  cutäris  Morgagni  y  worin  viele  Schleimdrüsen  \i,e^ 
^«^^^/r/  gen.  Sie  verschmälert  sich  nun  allmälig  wieder, 
^/«lAtfl.  "•  und  endigt  sich   auf  der  Eichel  mit   ihrem  Ostium 

W^     cutaneum./i^.A^'^-fA  ^^M(^^'' 

e)  Der  ganze  Theil  der  Harnröhre,  vom  Bul- 
bus an  bis  zum  Ende,    ist  von  einer  schwammigen 
Scheide  umfasst,     die    den  Namen  Corpus  caverno- 
t,Mr*diu»HSum  urethrae  führt.      Sie  hat  denselben  Bau,    wie 
'  ^*'  die  gleich  anzugebenden  schwammigen  Körper  des 

Penis.      Nach  oben  vereinigt  sie  sich  durch   feine-«. 
'  res  Zellgewebe  mit  letzteren,    ohne   dass  aber  ein 

unmittelbarer  Uebergang  aus  ihr  in  diese  statt  findel. 
II.    Die  Corpora  cavernosa  penis  sind  weiche, 
schwammige  Körper,    die   den  grÖssten  und  oberu 
Theil  des  Penis  l)ilden,   und  vom  Corpus  caverno- 
sum  urethi^ae  völlig  getrennt  sind.      Ein  jeder  ent- 
3^^' l^jn,;^^  springt  vom  aufsteigenden  Aste  des  Sitzbeins,   und 
''^it'r'r^''i^^^  durch   festes   Zellgewebe   mit  <^diesei(^  Knochen 
verbunden.      Beide  steigen  aufwärts,    treten   §egen 
einander,  und  stossen  über  dem  Bulbus  der  Hani' 
röhre  vor  der  Symphyse  der  Schambeine  zusammen. 
,  , .    ^    Nun  bleiben  sie  dicht  neben  einander  liefen,  laufen 
*  nach   vorn,    und   endigen   an   der  Eichel,     die   sie 

aber  nicht  bilden.  Sie  bestehen  aus  einem  dop- 
^^^^^„  pelten  Theile.  Die  äussere  Membran  ist  fibrös,  und 
,,iXA^^^^  giebt  ihnen  die  Form.  Sie  ist  sehr  fest,  und  zeigt 
f^S/t^il^",' dicke,  sehnige  Fasern  von  weisser  Farbe,  die  mehr 
?HiiLL<v.  nach   der  Länge   laufen.      An   vielen   Stellen  wird 


sie  von    Blutgefässen    durchbohrt,     mehr  indessen 
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noch  voa  Venen,    als  von  Arterien.       Unter  dieser 
Tviembran  erscheint  eine  weiche,  schwammige  Sub-/^«e<«»'Ä'4 
.stanz,    die  aus   einer  Menge  Blätter  zusammenge- 
setzt erscheint,    welche   durch  einander  geflochten 
sind,    und  in  denen  sich  die  Arteria  profunda  pe- 
nis  zerästelt.      Die  Blätter  mit  ihren  Räumen   be- 
stehen nicht,    wie  Einige  annehmen,    aus  Zellge- 
webe,   sondern  sind  nichts  anders  als  Erweiterun- 
i;en  der  vielfach  verschlungenen  Venennetze,    wel- 
che sich  erst  als  Vena  penis  dorsalis  zu  einer  ein- 
zigen Vene   vereinigen  ^').       Aus    dieser    Struktur 
lasst  sich   theils   erklären,    wie   das  Blut  plötzlich 
das  Glied   ausdehnen,    und   eben   so   rasch  wieder 
in    den,  schlalFen   Zustand   versetzen    kann,     theils 
einsehen,    warum  an   diesem  Organ  keine  Bildung 
eines  Saftes  statt  hat,    weil   beide  Gefassarten  im- 
mittelbar  in  einander  übergehen,  und  die  Haarge- 
fässc  mangeln,   denen  doch  die  Funktion,  Säfte  zu 
erzeugen,     aufgetragen    ist.        Beide    schwammige 
Körper  werden  da,    wo   sie   an  eiiiander  stossen,         ,_ 
durch  eine  senkreclite  Scheidewand  getrennt,    die 
eine  Fortsetzung  der  fibrösen  Haut  ist,    tmd  «ich     , 
von   oben    nach    unten    hinab   erstreckt.       Sie    hat ,/,  .t"  V  *J 
viele  OefTnungcn,    und  erlaubt   den  Uebergang  des  ^^«.<,xi>  , 
Blutfl  aus  einem  Körper  in  den  andern. 

63)    TiEDEMANK   in  Meckei/s  deutschem  Archiv  für  die 
Physiologie.     T.  11.  Hft.  1.  |>.  95. 

Riuks  in  Mt-iu.  de  la  boc.  med.  d'emulat.    T.  \  lll. 
|i.  6^5. 
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T^'iäi&f  III.    Die  Eichel,    Glans,    Baianus,    liegt   am 
*»J^*^'l'^  vordem  Ende  des  Penis.     Man  bemerkt  an  ihr  die 
hintere   und   untere  Fläche,    und   die  Spitze.      An 
letzterer  erscheint  das  Ostium  cutaneum  der  Harn- 
röhre.      Die   untere  Fläche   ist   durch   eine  Furche 
gespalten;     die   hintere  stösst  an  die  sch%Yammigeu 
f.  ,.    Körper  des  Penis,    und  wird   durch  einen  wulsti- 
l^Ha-rAÄ.»  gen  Rand,    Corona  glandis,    begrenzt.     Die  Eichel 
tii-^'-        besteht  ebenfalls   aus   einem  Gewebe  von  Arterien 
^c»^^'U',und  erweiterten  Venen  ^'*),  welche  sie  auch  bilden; 
«,/wvt^^i^Aw  sje   vv^ird    aber   nicht   von   den   schwammigen   Kör- 
pern   des   Penis    erzeugt,     welche   nur    hinter    der 
Corona  angrenzen,  sondern  von  dem  sich  hier  ver- 
^n  f.^^  ^-«*  grössernden   schwammigen  Körper'  der  Haxmröhre. 
Sie   ist   von    der  Haut   äusserlich  iiberzojjen.       An 
der   Corona   liegen   eine.  Menge   Cryptae  sebaceae, 
>  ^*'V//'''a./'^' die    einen   ölig^en   starkriechenden  Stoff  absondern, 
;*|{«>i .  um  die  Oberfläche  der  Eichel  schlüpfrig  zu  erhalten. 

IV.  Die  äussere  Haut  und  ihre  Fortsetzun»". 
welche  den  Penis  einhüllt,  kommt  von  den  Scham- 
beinen und  dem  Scrotum  her.  Die  Stelle,  wo  sie 
sich  vor  dem  Schamboaren  befindet,  Mons  veneris 
genannt,  ist  erhabener,  mit  mehrerem  Fett  ver- 
sehen,   und  mit  vielen  starken,   gekräuseltezi  Haa- 

64)  MoBEScni  comment.  de  urethrae  corporis  glandisqtie 
structura.  Mediol.  1817.;  Auszug  in  Meckel's  Archiv 
für  Physiol.  T.  V.  p.  403.  J.  Shaw  in  med.  chi- 
rur;;.  transact.  T.  X.  p.  339.;  Meckel's  Archiv  etc. 
p.  393. 
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reu   beseUt,    die   erst  mit    den  Jahren   der  Mann- 
barkeit hervorkommen.      Ueber  der  Vereinigung«-  ,^'^S^^j 
stelle    der  schwammigen  Körper    des   Penis  steigt "^;.;*^^;J[^ 
von  oben  ein  häutiger  Fortsatz  hinab,  Lig,  Suspen- 
sorium peniSf    der  sich  auf  der   obern  Fläche   des 
,  Gliedes  verliert,    und  den  Penis   nach   oben  befe- ^,  ^^^^^^^^^ 
«tigt  (§.  83.)«      Die  Haut  überzieht  nun  das  ganz« Jra^;^v"'i 
Glied,   ist  glatt,   ohne  Haare,    und  durch  lockeres^ r^" *,'%]; 
Zello^ewebe    mit    den   schwaramio^en   Körpern    ver- 
banden.      Von  dem  Hintertheile  der  Corona  glan-^Jgüfc^'^T^ 
dis  an  läuft  sie  über   die  Eichel   fort,    und  bildet 
eine  bald  kürzere  bald  längere  bewegliche  Scheide, 
■welche  durch  Zellgewebe  nicht  an  der  Glans  befe- 
stigt   ist.       Diese    Fortsetzung    heisst    Praeputiuntf 
die   Vorhaut.      Es  entsteht  diese  Scheide  von  einer 
Duplikatur  der  Haut,    indem  sie  nämlich  bis  zum 
Rande   des   Praeputium   fortgeht,    schlägt  sie   sich 
nach  innen,    und   läuft   iu   derselben  Richtung  bis 
zur  Corona  glandis  zurück.     An  dieser  Stelle  ver- 
bindet sie  sich   mit   der  Eichel,    geht   nun  wieder 
nach   vom,     überzieht   verfeinert  und   röther  von 
Farbe  die  Eichel,   und  verbindet  sich  an  der  Oefl- 
nunj   der  Harnröhre   mit   der  Schleimhaut   dersel- 
ben.     Nach  unten  macht  die  innere  Platte  der  Vor- 
haut an  der  Eichel  eine  schmale  Falte,    Frehulum 
praeputii,  wodurch  die  Vorhaut  am  Penis  befestigt  «J  "'"•**^:*/'" 
ist.     Zwischen  beiden  Platten  liesrt  ein  loses  Zell- ?'>*'' 1f-^ 
gewebe.      Die  Länge  der  Vorhaut  ist  verschieden,' 
bald  bedeckt  sie  die  ganze  Eichel,    biUd  nur  einen 
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Theil.      An  Kindern   ist  sie  verhältnissmässig  län- 
ger wegen  Kleinheit  der  Eichel. 

V.  Die  Arterien  ^^)  des  Penis  kommen  ku 
beiden  Seiten  aus  der  Arteria  pudenda  interna. 
Wenn  diese  nämlich  aus  dem  Becken  unter  der 
Synchondrose  der  Schambeine  hervorgetreten  sind^ 
so  spalten  sie  sich  auf  jeder  Seite  in  mehrere  Ae- 
,    .  ste.     Der  eine,   Art.  penis  dorsalis,    ffeht  oben  auf 

■uujy^TKtutkiA^xa  Rücken  des  Gliedes  unter  der  Haut  bis 
JV^iu^  zur  Eichel  fort,  und  giebt  ersterer  und  den 
cW  ^^  schwammigen  Körpern  Aeste.  Der  zweite  ist  die 
Arteria  corporis  cavernosi  urethrae,  die  durch  die- 
sen Theii  hindurch  ^äuft,  und  sich  mit  Seiten- 
zweigen in  den  Fächern  endigt.  Der  Stamm  selbst, 
Art.  profunda  penis,  tritt  in  den  schwammigen 
Körper  des  Penis,  läuft  der  Länge  nach  in  dem- 
selben fort,  giebt  viele  kurze  Zweige  in  die  Blät- 
ter und  ihre  Häume,  verschmälert  sich,  und  en- 
digt sich  an  der  hintern  Fläche  der  Eichel.  Ge- 
meiniglich dringt  aber  auch  ein  beträchtlicher  Ast 
aus  der  Art.  obturatoria  in  das  Corpus  caverno- 
sura,  und  verstärkt  dadurch  die  profunda. 

VI.  Die  Venen  entspringen  theils  aus  der 
Haut,  theils  machen  sie  in  erweiterter  Gestalt 
und  mit  ihren  Verflechtungen  den  Haupttheil  der 
schwammigen  Körper  aus.  Alle  durchbohren  an 
der  Seile   diese  Körper,    und   gehen   allmälig   auf- 


65)    L'Ad»ibal  icon.  penis  humani.     Amst.  I74I.  4. 
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I  Mvärts  in  eine  grosse  Blutader  über,  Arelcho  Yena 
!  penis  dorsalis  genannt,  wird.  Diese  liejftj  atif  dem,  j,  _, 
Bücken  des  Penis,  vergrössert  sich  immer  mehr, 
je  näher  sie  dem  Schambogen  kommt,  und  tritt 
endlich  unter  demselben  in  den  Unterleib,  wo  sie 
sich  in  zwei  Aeste  spaltet,  von  denen  ein  jeder 
«ich  in  der  Vena  pudenda  interna  endis^t.,-,  -'a  ,.     < 

VIL  Die  Lymphgefässe ,  die  man  kennt,  cnt-^^^3^yj^ 
springen  in  der  Haut,  und  rerlieren  sich  auf  bei-->^!^>  ,t« 
den  Seiten  in  den  Glandulis  inguinalibus.  ^*-jfnr^  .^ 

VIII.  Die  Nerven  kommen  von  den  sacralibus    /*^  ^^  ^ 
her.       Sie  bilden  zu   beiden  Seiten  einen  ansehnli- 
chen  Stamm,     Nervus  pudendus   communis.      Die 
JVervenäste  geben  theils  auf  dem  Rücken  des  Penis  J;li^ --C 
fort,    sowohl  in   die  Vorhaut,    als  auch  nach  der^li.  T";^^ 
Oberfläche  der  Eichel,    wo  sie  sich   in  Wärzchen    "'^' 
endigen,     und    die    grosse    Empfindlichkeit    dieses 
.Theils  erzeugen j     theils   gegen   das  Frenulum  hin; 
theils  dringen  sie,     indem  sie   die  Arterien  beglei- 
ten, in  die  schwammigen  Körper  selbst  ein. 

IV.  Die  Muskeln ,  welche  anf  den  Penis ,  die 
Harnröhre,  und  auf  den  Ausfluss  des  Samens  und 
des  Harns  wirken,  befinden  sich  im  Perinaeum. 

Muse,  sustentatores  penis  s.  ischiocavernosi, 
fälschlich  erectores  genannt  Ein  jeder  entspringt 
von  der  innern  Seite  der  Tuberosität  des  Sitzbeins, 
steigt  aufwärts,  indem  er  unter  dem  schwammigen 
Körper  des  Penis  nach  vorn  geht,  und  befestigt j^V-^'^/,'! 
sich  endlich  an  die  Seile  desselben.      Sie  erhalten*^  ^/J^2i 
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-ni/.^wa  clen  Penis  erectus  in  seiner  Laffe,  damit  er  nicht 
iif/ÄJ/'"  ^^"^^  aufgerichtet  werde.  ^^^^^^^^^^^^.iy^",v 
^*''  i^f.  constrictor  urethral  ♦).     Auch  der  häutige 

Theil  der  Harnrolire  besitzt  einen  eisrenen  Muskel. 
Er  entspringt  über  dem  untera  Rande  der  Sym- 
physe auf  jeder  Seite.  Beide  Portionen  werden 
absteigend,  breiter,  kommen  unter  die  Pars  mem- 
branacea,  gehen  in  einander  über,  und  bilden  ei- 
ne Art  Ring,  der  jenen  häutigen  Theil  besonders 
von  unten  uraschlinort.         j  , 

M,  accelerator  urinae  a,  bulbocavernosus  liegt 
^^/^^^^^_  unter  dem  Bulbus  der  Harnröhre,  und  bedeckt 
/JCCl,- (^denselben.  Er  ist  ein  Musculus  pennatus,  und  die 
Muskelfasern  gehen  Yon  beiden  Seiten  in  die  in 
der  Mitte  liegende,  bisweilen  undeutliche  Sehne 
über.  Nach  hinten  hängt  er  mit  dem  Sphincter 
ani  externus  zusammen,  und  seitwärts  mit  den 
transversis.  Nach  vorn  tlieilt  er  sich,  und  ein 
jeder  Theil  verliert  sich  zur  Seite  in  den  schwam- 
migen Körper  des  Penis.  Er  presst  den  Bulbus, 
und  treibt  den  Harn  und  Samen  schnell  fort. 

M.  transversi  perinaei  liegen  zu  beiden  Seiten 
des  Accelerator.  Auf  einer  jeden  Seite  befinden 
sich  zwei.  Der  eine,  superficialis ^  entspringt  von 
der  Tuberosität  des  Sitzbeins,  geht  nach  innen, 
und  verbindet  sich   mit    dem   hintern  Theile    des 

*)    WiLsoÄ  in  med.  chirurg.   transact.   of  London   T.  I. 
p.  175. 
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accelerator,    und   dem  vordem   des  Sphincter  ani. 
])er   andere,     profundus,     liegt  tiefer,     fehlt   aber 


rUA<.. 
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.^.fl-.  «^  P«""«  erectus  in  seiner  Lage,    damit  ?r  liiclit 
^/Ä^"  »'-t  aufgerichtet  werde.  ^^^^.^,,,^,^^,,^,;,^,, 
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accelerator,    und   dem  vordem   des  SpUincter  ani. 
Der   andere,     profundus,     lic-t  tiefer,     fehlt   aber 

/^^/^  evvX.y/^  ^^^-<^-<*^   Y^ 


i^tyx  ri^A-« 


^^)74J 


4  ..yi^/^*  ^'^^^'' ;2r"' 
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'c^tf^r,  "®°  Penis  erectus  in  seiner  Lage,    damit  W  nicht 

fe^«^  ^*^^^  aufgerichtet  werde.  ^,^^,^^^^<,^^^.y^- 
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acceleralor,    und   dem  vordem   des  Sphincter  anl. 
Der  andere,    profundus,     liegt  tiefer,     fehlt   aber 


•(i>v/  c;  -r^^  W  «7^  ^j^  ^r^  ■«y/  -W 
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-ml-.-..,  "®°  ^ems  erectus  in  seiner  Lage,    4amit  ?r  nicTit 

U^L^''  «t«^t  aufgerichtet  werde.   _  .       ,.    ^  .  _,  j .  •  . 

.    V^*  5'*"*^^''^"''  ''^'■^*^''^^  ^"^       Anoli  der  häutiP-e 


i^     i'^^f]f  X^  'A>^s4-/n»u*C«?ar    X«'^  -^UfV-^rv    '^^VL.^g^^  u^J^^. 


ffiMr 


--  lA  ^^f\   /^^t^tTiö  . 
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acceleralor,    und   dem  vordem   des  SpUincter  ani. 
Der   andere,     profundus,     liegt  tiefer,     fehlt   aber 
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acceleralor,  und  dem  vordem  des  Sphincter  ani. 
Der  andere,  profundus^  lic^t  tiefer,  fehlt  aber 
oft.  Er  entsieht  vom  aufsteigenden  Aste  des  Sitz- 
beins, und  vereinigt  sich  auch  mit  dem  accelera- 
tor.  Sie  spannen  diesen  Muskel  nach  hinten  an, 
und  befestigen  ihn. 

§.   259. 

Zustand  der  männlichen  Geschlechtsiheil*  in  den  verschie^ 

denen  Lebensperioden^ 

Die  Geschlechtstheile  sind  im  Foetus  schon 
früh  sehr  deutlich  und  bemerkbar.  Die  wichtigste 
Veränderung,  welche  sie  vor  der  Geburt  erleiden, 
besteht  in  dem  Hinabsteigen  des  Teatikels  ^  und 
der  Entwickelung  des  Samenstrauges  ^).     Vor  der 


65)    A.  DE  HALLEn  herniarum  observationes  aliquot.  GotL 
1749.  in  oper.  min.  T.  III.  p.  311. 

W.  Hunter  medical  commentarics.  T.  I.  p.  70. 

H.  A.  Wbisbero  observ.  anat.  de  tesiiculorum  ex 
abdomine  in  scrotum  descensu.  Gott.  1779.  4.;  ia 
comment.     T.  I.  p.  173, 

Paletta  nova  gubernaculi  liunteriani  et  tunicae 
vaginalis  anai.  descriptio.  Mc-diol.  1777. 

Santobini  tab.  XVII.  tab.  2. 

Campeh  in  Verhandelingen  te  Haarlem.  T.  VI.  VIf. 

VicQ  d'Azyh  in  nnira.  de  l'acad.  des  Scienc.  de 
Paris  1760. 

J.  Hi'NTER  obscrvat.  ou  ceriain  parts  of  the  ani- 
mal  occonotny.  No.  1. 
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Geburt  nämlich  findet  ein  Zeitraum  statt,    wo  die 
Hoden  sich  in  der  Bauchhöhle  aufhalten,   und  von 

da  ins  Scrotum  hinabgleiten.     In  den  frühern  Mo- 

o 

naten  sieht  man  sie  an  dem  untern  Ende  der  Nie- 
^  xen  liegen,  und  das  Scrotum  ist  völlig  leer.  Ihre 
Stellung  ist  schon  die  gleiche,  welche  sie  nachher 
im  Hodensacke  haben,  nämlich  die  erhabene  Flä- 
che nach  vorn,  der  Kopf  der  Epididymis  nach 
oben,  und  sie  eelbst  nach  hinten.  Im  sechsten 
bis  zum  Ende  des  siebenten  Monats  haben  sie  sich 
gesenkt,  und  befmden  sich  in  der  Gegend  des  Lei- 
stenkanals,  und  allmälig  steigen  sie  tiefer  ins  Scro- 
tum hinab,  so  dass  bei  der  Geburt  gemeiniglich 
beide  Hoden  in  ihi^em  Sacke  befindlich  sind.  So 
lanffe  der  Hode  sich  in  der  JÖauchhohle  aufhält, 
liegt  er  im  Sacke  des  Bauchfells,  ist  völlig  frei, 
und  nur  von  der  Albuginea  umgeben ,  die  von  dem 
Bauchfell  zum  Theil  einen  Ueberzug  erhält.  Der 
Leistenkanal  und  Bauchring  sind  offen.  Rings  um 
die  innere   Oeffnung    des  Kanals  steigt  ein  Cylin- 

Bell,  a  System  of  dissections.  part.  3.  lab.  12. 

J.  F.  LoESTEiN  recherches  et  observations  anato- 
mico  -  physiologiques  sur  la  posltion  des  testicules 
dans  le  bas  -  ventre  du  foetus.    Sirasb.  1801.  8. 

B.  'G.  Seiler  observationes  nonnullae  de  testicu- 
lorum  ex  abdomine  in  scrotum  descensu.  Lips.  1817. 
4.  cum  tab.  aen. 

C.  J.  M.  Langenbeck  comment.  de  structura  peri- 
tonaei  testiculorum  tuiiicig  eoriini(|(ic  ex  abdomine 
in  scrotum  descensu.    Gott.  1817.  iol.  c.  lab.  aen. 
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der  aufwärts,    nud  vereinigt  sich  mit  d«in  Hoden. 
Dieser  besteht  aus  der  Bauchhaut,  welche  von  der 
innern  Oeffuung-  des  Leisteakanals   an   cylinderför- 
mi^  zum  Hoden   geht,    und   den   obigen  Ueberzug 
über  ihn  liefert.       In  ihjn  stecken  das  Zellgewebe 
des  Bauchfells,    das  nachher   den  r^aniea  Tunica 
vaginalis    communis    aimimuit,     die    Samengefässe, 
der  Ductus  deferens,    und  der  Cremaster.      Es  ist 
also  dieser  Cylinder  ein  8amenstrang,    dessen  ein- 
zelne Theile   eine  umgekehrte  Folge  zeigen;    denn 
was    jetzt  inwendig    liegt,     findet  man  cach  dem 
Hinabsteigen  auswendig.      Indem  uuo  der  Testikel 
hinabsinkt,    füllt  er  die  Hiihle  des  Cylinders  aus; 
letzterer  wendet  sieh  allmälig  uuif  seine  innere  Flä- 
che wird  die  äussere,    und   die  Gefässe  nebst   dem 
Ductus    deferens    kommen   gleichfalls    auswärts   zu 
liegen.      Beides   gleitet  ins  Scrotum   hinab.       Das 
Bauchfell  bildet  nun  einen  gleichen  abwiirts  laufen- 
den Cylinder,    in  dessen  unterem  nnd  verschlosse- 
nem Ende   der  Testikel  liegt,    dessen  oberes  Ende 
am  Bauchringe   eine  Oeffnung  zeigt,    die  mit  der 
Bauchhöhle   in  Verbindung  steht,    dessen  innerer 
Raum  übrigens   aber   leer  ist.      Nach  dem   Hinab- 
steigen schliesst  sich  nicht  allein  der  Cylinder  und 
die  innere  Oeffnung   des  Leistenkanals   oft  vermit- 
telst einer  halbmondförmigen  Klappe,    sondern  es 
verliert  sich  auch   der  Theil   des  Bauchfells,    wel- 
cher  zwischen    dem   Hoden   und    dem  Bauchrine:e 
lag.     Er  verwandelt  sich  in  ein  Ligament,  das  von 
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utileu  hinauf  allmäli^  dünner  wird,  und  gegen 
den  Bauohring  hin  verschwindet  ^^).  Oft  ist  die- 
ses Stück  völlig  vef schlössen,  oft  tann  man  aber 
beim  Aufblasen  der  Scheidenhaut  noch  ein  grosse- 
res oder  kleineres  Ende  mit  Luft  anfüllen,  das 
alsdann  als  ein  länglicher  Fortsatz  hervorragt» 
Durch  dieses  Verschliessen  bleibt  demnach  blos 
der  Theil  des  Bauchfells  übrig,  welcher  den  Na- 
men Tünica  vaginalis  propria  testis  führt. 

Nach  der  Geburt  liefet  der  Testikel  noch  dicht 
unter  dem  Bauchringe,  und  der  Samenstrang  ist 
sehr  liUrsB.  Die  Eichel  ist  von  der  Vorhaut  völlig 
bedeckt^  und  das  Scrotum  hat  eine  weisse  Farl)e. 
Die  Samenbläschen  sind  sehr  klein,  nit;ht  höcke- 
rig, stehen  fast  senkrecht,  und  enthalten  etwas 
Schleim.  Die  Corpora  cavernosa  sind  klein,  das 
schwammige  Gewebe  ist  wenig  entwickelt,  und 
enthält  wenig  Blut. 

Mit  dem  Eintritt  der  Mannbarkeit  erleiden 
diese  Theile  wegen  des  grösseren  Blutandranges 
die  wichtigste  Veränderung.  Es  brechen  die  Haare 
an  ihnen  hervor,  die  schnell  wachsen,  und  sich 
bis  zum  Nabel  ausbreiten.  Zus^leich  verlieren  der 
Penis  und  das  Scrotum  die  weisse  Farbe,  und  er- 
halten eine  braune.  Letzteres  wird  grösser,  die 
Hoden   entfernen  sich  vom  Bauchringe,     und   die 


67)    ScHREGEK  in  Abhandl.  der   physikal.   medizinischen 
Socieiät  zu  Erlangen.    T.  I. 
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Samcnstränffe  verlänffern  sich;  der  Penis  schwillt 
an,  und  die  öftern  Erektionen  machen  ihn  länger, 
die  Vorhaut  "wird  kürser,  und  ein  Theil  der  Ei- 
chel bleibt  entblössL  So  lange  noch  nicht  viel 
Samen  entwickelt  wird,  bleiben  die  Samenbläschen 
klein,  so  dass  sie  im  yierxehuten  Jahre  mit  den 
übri«»-en  Theilen  in  keinem  Verhältnisse  stehen; 
allmälis:  schwellen  sie  an,  und  senken  sich  seit- 
wärts  hinab. 

Im  hohen  Alter  erscheint  das  Scrotum  schlaff 
herabhängend,  hat  seine  Zusammenziehungsfähig- 
keit  fast  gane  verloren,  und  ist  oft  der  Sitz  einer 
wässerigen  Ansammlung.  Der  Umfang  des  Testi- 
kels  nimmt  ab,  er  ist  welch  und  welk,  ohne  eine 
bemerkbare  Veränderung  in  seiner  Substanz,  der 
Ductus  deferens  bleibt  unverändert,  der  Samen- 
stranjr  wird  aber  dünner.  Die  Samenbläschen 
sind  zusammengefallen,  und  ihre  W^ände  verdickt, 
fast  knorpelartig.  Die  Prostata  ist  härter,  dichter 
tind  kleiner;  der  Penis  weich  und  schlaff.  Es  zei- 
gen sich  demnach  alle  Beweise  einer  Abnahme  des 

ö 

7<uströmenden  Blutes. 


ri:l*     fiuli'Mfiüfji 


Fünfter  Abschnitt. 

Von    den   weiblichen    Geschleclitstheilen  ^). 


*'""",*'  j^^ie    zerfallen,    wie    die    männlichen,     in    zwei 
uJUn^j   Klassen.       Zur    ersten    rechnet   man    die    innern. 


-^[ir^^J.als:  den  Uterus,  die  Tubae,  Ovaria,  die  verschie- 
denen Ligamente  des  Uterus,  und  die  Vag-ina. 
Zur  zweiten  Klasse  gehören  diejenigen,  welche 
von  aussen  sichtbar  sind,  die  Labia  majora,  Nym- 
phae,  Clitoris,  das  Orificium  urethrae,  vaginae, 
und  das  Hymen. 

68)  R.  DE  Graaf  de  piulierura  organis  gcnerationi  inser- 
vientibus.     L.  B.  1672.  8. 

J.  G.  Walter  Betrachtungen  über  die  Geburts- 
theile  des  -weiblichen  Geschlechts.  Berl.  1776.  4. 
2te  Aufl.  Berl.  1793.  4. 

Halleb  elem.  phjs.  T.  VII.  Pars  2.  p.  45. 
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Erstes  Kapitel. 

Die  Innern  Geburtstheile   im   ungeschuängerteo  Zustande. 

§.    260. 
Die  Gebärmutter,  Uterus  69;  ^    matrix. 

Es  liegt  dieses  Organ  in  der  Höhle  des  Bauch- 
fells fast  mitten  im  kleinen  Becken.  Nach  vorn 
^enzt  es  an  die  Harnblase,  nach  hinten  an  den 
Mastdarm,  nach  unten  hänsct  es  mit  der  Scheide 
zusammen,  nach  oben  ruht  der  dünne  Darm  auf 
demselben.  An  beiden  Seiten  liesren  die  Mutter- 
trompeten  und  Eyerstöcke.  Der  obere  Theil  des 
Uterus  neigt  sich  mehr  nach  vorn,  besonders  im 
Stehen,   der  untere  hin^esen  und  der  Muttermund 

'  OD 

liegen  mehr  rückwärts  gegen  das  Kreuzbein. 

Die  Form  der  Gebärmutter  ist  sich  das  ganze 
Leben  hindurch  nicht  gleich.  In  der  Kindheit 
stellt  sie  einen  €3  linder  vorj  um  die  Zeit  der 
Mannbarkeit  hat  sie  mehr  eine  dreieckige  Form; 
in  der  Schwangerschaft  wird  sie  oval}  nach  der 
Geburt  bleibt  sie  birnförmig,  und  diese  Gestalt 
behält  sie  im  gesunden  Zustande  auch  im  Alter. 

Man  theilt  den  Uterus  ein  in  den  Grund,  den 
Körper,    und  den  Hals  "").     Der  Grund,    Fundus, 

69)  J.  C.  G.  JoERG  über  das  Gebährorgan  de»  Mensch«  a 
und  der  Säugethiere  im  schwangern  und  nicht  schwan- 
gern Zustande.    Leipz.  Hft.  I.  1bü8.  Hfl.  II.  JSIfl.  »ol. 

70)  RoEOEBEB  icones  uteri  humani.    Gotting.  1759.  fol. 
TK  II,  25 
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begreift  dasjenige  Stück  in  sich,    das  über  der  In 

f^*  f^j^t^ys  sertion  der  Muttertrompeten  sich  befindet.     Diese 

./^^».«•.>iU  J  Theil  ist  klein,    sehr  hart  und  derbe,    und  endig 

'^  r^'kya^C^r^^^sioh  nach  oben  mit  einem  gewölbten  Rande.      De 

^jSUm^.    Körper,    Corpus  uteri j    fängt  an  der  Insertion  de 

Trompeten  an,    und  erstreckt  sich  bis  in   die  Gc 

gend,  "WO  der  Uterus  am  schmälsten  erscheint.     E 

hat    dieses    Stück    zwei    gekrümmte  Flächen,     di 

schon  am  Grunde  ihren  Anfang  nehmen,    und  wo 

von  die  hintere  gewölbter  ist.     Beide  Flächen  wer 

den  seitwärts   von    gekrümmten   Rändern  umfassi 

die  vom  Grunde  hinabsteigen,  und  sich  gegen  de 

Hals  allmälig  nähern.     Der  Hals ,  Collum  s.  Cervia 

als    der    dritte  Theil,    hängt   am  Körper   rundlie 

L-iru  u^ ^fi»,herab'f    und  pflegt  im  ungeschwängerten  Zustand 

uA»i-    ^         die  Hälfte  der  ganzen  Länge  des  Uterus  zu  besi 

tzen.      So  wie  er  von  ihm  hinabsteigt,    wird  sei 

schmaler  Anfang  allmälig  breiter,   bis  er  zu  einer 

runden  "VN'^ulst   anschwillt,    an   dessen  Umfang   di 

Scheide   sich   festsetzt.      Dieses   Stück   liegt  dahe 

über   der  Scheide,    und   man   nennt  es  Segmentuf 

uteri   superius.        Von    diesem    Wulste    wird    de 

Hals   wieder   schmäler,     und    läuft   schnell   in   ei: 

abgerundetes  Ende  zu.      Dieses  Stück   liegt  frei  i: 

der  Scheide,    und  kann  bei   der  Untersuchung  mi 

dem  Finger  gefühlt  werden.       Man   nennt   diesei 

Theil  Segnientum   uteri  inferius  s,  Portio  vagina 

lis  s.  t)s  Tincae. 

An    der   unlejrn   Fläche    der   Portio   vaginali 
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bemerkt    man  eine   Oeffnunsf,     welche   eine   Ouer- 
spalte  darstellt,  der  äussere  Multernjund,  Orißcium 
uteri  externurriy    genannt.       Die   Spalte   wird   von 
zwei  Lefzen  eingeschlossen,    wovon   die  eine  nach 
vorn,    Labium  anterius ,    die  andere  nach   hinten, '^'/^H^ 
Labium  posterius ,  gerichtet  ist.     Bei  Personen ,  die  •^\^X'^ 
noch  nicht  geboi*en   haben,    zeigt  sich  eine  wahref 
Spalte,  welche  an  beiden  Seiten  nicht  eingedrückt 
ist,    die   vordere  Lefze   hängt   etwas   tiefer   herab, 
als  die  hintere,  beide  sind  glatt,  ohne  kleine  Risse, 
und  liegen  dicht  an  einander.     Wo  Geburten  vor- 
angegangen sind,    bleibt  die  OefTuung  etwas  rund- 
lich,   und   die  Lefzen   sind  gekerbt.      Dringt  man 
durch  den  äussern  Muttermund  tiefer  in   den  Ute- 
rus hinein,  so  gelangt  man  gleich  in  einen  Kanal, 
der  durch  den  Cervix  läuft,    Canalis  cervicis^   und 
durch  letzteren  kommt  man  in  die  Höhle  des  Ute- 
rus, Cavitas  uteri.     Die  Stelle,  wo  der  Kanal  sich  ^^•^'^''""^ 
ffleichsam  erweitert,    und   in   die  Höhle  überseht,  •'•w.c/'it^Ui 
uennt   man    den    innern   Muttermund ,     Orißcium  I^ut/a-^;  ^' 
uteri  internum,  e^.«^^^ 

Die  Höhle  des  Uterus   ist   im   ungescliwänger-^^^^;^^^?^^;^' 
ten   Zustande   sehr   klein.       Die   Wände   derselben  X  •'•/^i^-'^^ 
lieffen  nahe  an  einander,    und   haben   blos  einiu-e/u^^—-  --v 
Feuchtigkeiten  zwischen  sich.      Sie   hat  eine   drei-*^*^' 
eckige  Form,  und  ihre  Ränder  sind  nach  derselben 
Richtung  gebildet,  wie  die  Ränder  am  äussern  Um- 
fange   der   Gebärmutter.       Der   obere   Rand    stösst 
mit  den  Seitenrändern  aufwärts  unter  spitzen  Win- 

15*  ^ 
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kein  zusammen ,  und  in  diesen  öffnen  sich  die  Mut 
.^^«^^tertrompeten;  Nach  unten  gehen  die  Seitenrändei 
in  den  Kanal  des  Oervix  aus.  Gemeiniglich  is 
diese  Höhle  einfach;  in  sehi'  seltenen  Fällen  spal 
tet  eine  Scheidewand  dieselbe  in  zwei  Hälften 
Hier  erscheint  der  Zustand  doppelt.  Entwedei 
hat  die  Gebärmutter  ihre  dreieckige  Gestalt,  un( 
eine  Scheidewand  theilt  die  Höhle  bald  so,  das; 
der  Muttermund  einfach  bleibt,  bald,  dass  auci 
er  getheilt  ist;  oder  sie  stellt  sich  als  ein  Uteinii 
bicornis  dar,  wie  wir  ihn  an  Thieren  finden. 

§.   261. 

Der  Bau  der  Gebärmutter  71). 

Es  mag  sich  die  Gebärmutter  im  ungeschwän 
gerten  oder  geschwängerten  Zustande  befinden 
so  ist  ihr  Bau  in  beiden  Fällen  sich  gleich;  nui 
mit  dem  Unterschiede,  dass  im  letztem  sich  allei 
mehr  entwickelt  darstellt. 

I.  Das  Bauchfell  als  seröse  Membran  ist  dei 
erste  Theil,  der  ins  Auge  fällt,  und  zur  Bildung 
des  Uterus  beiträgt.  1)  Es  überzieht  denselber 
ganz,  das  Segmentum  inferius  ausgenommen,  und 
erzeugt  zujjleich  seitwärts  und  hinterwärts  Falten, 

71)  G.  AzzoGuiDi  observationes  ad  uteri  constructionem 
perlinentes  edid.  Sandifort  cum  scriptis  Palettae 
et  Brugnoni.  L.  B.  1788.8.  Deutsch  Heidelb.  1791.8. 
C  H.  RiBKE  über  die  Struktur  der  Gebärmutter. 
Berl.  1793.  8. 
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um  die  Lasre  dieses  Eino^eweides  zu  sichern.  Wenn 
u:iiulich  das  Bauchfell  an  der  hintern  Fläche  der 
Blase  hinabgestiegen  ist,  so  erreicht  es  über  der 
Scheide  den  untern  Theil  des  Uterus;  es  überzieht 
nun  die  vordere  Fläche  desselben,  geht  dann  über 
den  Fundus,  und  läuft  an  der  hintern  Fläche  des 
Uterus  wieder  hinab.  An  allen  Stellen  ist  es  mit 
der  Substanz  durch  kurzes  Zellgewebe  straff  ver- 
einisrt.  Von  dem  untern  Theile  der  hintern  Flä- 
che  des  Uterus  seht  nun  das  Bauchfell  zum  Mast^ 
darm,  und  bildet  bei  diesem  Uebergange  zwei 
starke  Falten,  Plicae  semilunares  Douglasii  ge- 
nannt, die  übrigens  im  männlichen  Geschlechte 
kleiner  erscheinen.  Sie  dienen  theils  dazu,  den 
Uterus  in  seiner  gehörigen  Lage  zu  erhalten,  da- 
mit dt*  nicht  so  stark  vorwärts  falle  f  theils  haben 
sie  den  JNutzen,  dass  bei  der  Ausdehnung  des  Ute- 
rus in  der  Schwangerschaft  das  Bauchfell  nach^e- 
ben  kann.  Daher  findet  man  auch  beim  höchsten 
Stande  des  Uterus  diese  Fallen  nicht  2)  Derjenige 
Theil  der  Gebärmutter,  welcher  in  der  Scheide 
hervorragt,  wird  nicht  vom  Bauchfell,  sondern 
\on  der  Schleimhaut  der  Scheide  überzogen,  die 
am  äussern  Muttermunde  mit  der  gleichen  des 
Uterus  zusammen  hängt. 

II.  Die  Substanz  der  Gebärmutter  erscheint 
nach  weggenommenem  Bauchfelle.  Sie  ist  hart, 
dick  und  derbe.  Am  dicksten  ist  sie  in  der  Mitte 
des  Grundes,   aber  auch  am  weichsten;    die  Hart« 
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nimmt  allmälig'  nach  unten  ku,  und  das  Segmen- 
tum  inferius  ist  am  härtesten,  und  fast  knorpelar- 
tig anzufühlen,  gerade  wie  am  Magen  der  Pylorus. 
Das  Zellgewebe  des  untern  Segments  ist  mehr  ver- 
dichtet, und  bildet  eine  Art  Cirkelfasern;  es  er- 
hält wenigere  Blutgefässe,  daher  auch  die  blassere 
Farbe?  es  scheint  sparsamer  mit  Muskelfasern  ver- 
sehen KU  seyn.  Dieser  Bau  ist  auch  wohl  die 
Ursache,  weshalb  es  in  der  Schwangerschaft  zu- 
letzt erweicht,  und  in  die  allgemeine  ovale  Form 
tibergeht. 

Die  Substanz  der  Gebärmutter  ist  aua  fol- 
genden Theilen  zusammengesetzt. 

1)  Das  Zellgewebe  i  das  einen  grossen  Theil 
des  Uterus  ausmacht,  ist  im  ungeschwängerten 
Zustande  sehr  kompakt,  wird  aber  in  der  Schwan- 
gerschaft wegen  des  grössern  Zuflusses  der  Säfte 
lockerer.  Seine  Funktion  ist,  die  verschiedenarti- 
gen Theile  der  Gebärmuttersubstanz  mit  einander 
zu  verknüpfen,  den  liauf  und  die  Stellung  der  Ge- 
fässe  zu  erhalten,  und  den  Uterus  in  die  Lage  zu 
versetzen,  in  der  Schwangerschaft  viel  Blut  beher- 
bergen zu  können. 

2)  Die  Arterien  sind  in  grosser  Menge  vor- 
handen, und  daher  ist  der  Uterus  eins  der  blut- 
reichsten Organe.  Er  bekommt  aus  mehreren 
Quellen  sein  Blut,      a)  Vorzüglich  giebt  zu  beiden 
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Seiten  dasselbe  die  Arteria.  lUerina  '2).  Sie  ent- 
springt gemeiniglich  aus  der  Art  umbilicalis,  vu 
letztere  noch  nicht  in  ein  Ligament  übergegangen 
ist,  läuft  geschlängelt  zum  Cervir  uteri,  und  giebt 
diesem  Theile,  der  Scheide,  und  der  Harnblase 
bedeutende  Zweite.  Nun  bildet  sie  einen  kleinen 
Bogen,  und  geht  zwischen  den  Platten  des  Liga- 
mentum latum  zum  Corpus  und  Fundus  hinauf. 
An  diesen  Stellen  zerästelt  sie  sich  in  unzählige 
Zweige,  die  geschlängelt  laufen,  von  beiden  Sei- 
len unter  sich  zusammenhängen,  und  in  ein  Haar- 
gefässsystem  übergehen,  aus  welchem  theils  die 
Venen  entspringen,  theils  die  Haargefässe  als  aus- 
hauchende sich  in  der  Höhle  der  Gebärmutter  en- 
digen, und  bald  wahres  Blut  unter  der  Gestalt  des 
Fluxus  mensium,  bald  nur  eine  seroie  Feuchtigkeit 
durchlassen.  b)  Die  zweite  Quelle  ist  die  Art. 
spermatica  interna,  Sie  ist  vorzüglich  für  das 
Ovarium  bestimmt,  and  verbreitet  sich  in  diesem 
Körper,  «duckt  aber  einige  Aeste  an  den  obern 
Seitentheil  des  Uterus,  die  mit  den  Zweigen  der 
uterina  zusammenhängen,  c)  Die  dritte  Quelle  ist 
die  Arteria  spermatica  externa,  Sie  ist  ein  Ast 
der  Art.  epigaslrica,  geht  neben  dem  Bauchringe 
in  das  Lig.  uteri  rotundum,  steigt  aufwärts,  und 
verliert  sich  oben  beim  Anfans  des  Ligaments  iu 
der  Substanz  der  Gebärmutter. 

72)    O,  F.  RosENBERCER  diss.  de  viribus  partum  efficicH- 
tibuä.    Hall.  1791.  4.  tdb.  2. 
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Alle  diese  Arterien  hängen  unter  sich  zusam- 
men, und  laufen  schlangenförmig,  damit  sie  bei 
der  Ausdehnung  des  Uterus  nachgeben  können  5  da- 
her sind  sie  auch  ipi  ungeschwängerten  Zustande 
zusammengedrückt ,  und  haben  einen  kleinem 
Umfang. 

3)  Die  Venen  bilden  ein  starkes  Blutadei'netK, 
Plexus  uterinus,  das  an  dem  äussern  Umfange  der 
Gebärmutter  liesrt,  und  seine  srrössten  Stämme  an 
dem  Rande  derselben  hat.  Sie  hängen  ebenfalls 
unter  sich  gemeinschaftlich  zusammen,  laufen  ge- 
schlängelt, sind  im  ungeschwängerten  Zustande 
des  Uterus  enge  und  klein,  und  haben  keine  Klap- 
pen. Alle  Venen  gehen  in  Stämme  zurück,  die 
die  gleichen  Namen  führen  als  die  Arterien.      Die 

Yena  uterina  ist  die  vorzüoflichste.     Sie  ist  weiter 

o 

als  ihre  Schlagader,  und  endigt  sich  in  der  Vena 
hypogastrica.  Mehrere  Aeste  gehen  in  die  Vena 
spermatica  interna  über,  und  bilden  über  dem 
Oyariura  einen  Plexus  pampiniformis.  Die  Vena 
spermatica  externa  Steigt  von  der  Substanz  der 
Gebärmutter  im  Ligamentum  rotundum  hinab, 
und  verliert  sich  in  der  Vena  epigastrica. 

4)  Die  lymphatischen  Ge/ässe  sind  ausseror- 
dentlich zahlreich,  und  entspringen  von  der  äu- 
ssern und  innern  Oberfläche  des  Uterus,  und  aus 
dem  Parenchj^ma  selbst.  Sie  zerfallen  in  drei 
Stränge,  und  richten  sich  nach  dem  Laufe  der 
Blutoccfässe.       Der   ojrösste  und  stärkste  Stran;j   ist 
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der  Plexus  uterinus ,  der  die  Vena  uterina  beglei- 
tet, und  in  den  Plexus  liypogastricus  übergeht. 
Ein  kleinerer  besteht  aus  lymphatischen  Gewissen, 
die  sich  mit  dem  Plexus  spermaticus  internus  ver- 
binden« Ein  dritter  Strang,  Plexus  spermaticus 
externus,  geht  im  Ligam.  rotundum  abwärts,  und 
verliert  sich  in  dem  Plexus  cruralis  da,  wo  er 
unter  dem  Leistenbande  in  die  Bauchhöhle  tritt. 

5)  Die  Nerven  '^).  Das  ZS'ervengeflecht  des 
Beckens,  Plexus  hypogastricus ,  fängt  unter  der 
Art.  mesenterica  inferior  an,  und  erstreckt  sich 
bis  zum  Ende  des  Mastdarms  hinab.  Es  entsteht 
aus  den  Fäden  des  Nervus  sjTupathicus,  der  Ner- 
vi ßacrales,  und  des  Plexus  mesentericus  infe- 
rior. Aus  diesem  Geflechte  gehen  viele  Nerven 
mit  der  Arteria  uterina  zur  Gebärmutter,  Plexus 
uterinus,  und  verlieren  sich  theils  in  der  Substanz 
derselben,  theils  gehen  sie  in  das  obere  Ende  der 
Scheide.  Ausserdem  bekommt  der  Uterus  noch 
Aeste  aus  dem  Plexus  spermaticus  internus,  der 
vorzüglich  für  den  Eyerstock  bestimmt  ist.  Diese 
Fäden  verlieren  sich  in  dem  obern  Theil  des 
Uterus. 

6)  Die  Muskelfasern.  Es  herrscht  bis  jetzt 
unter  den  Zergliederern  und  Physiologen  noch 
ein  Streit,     ob   die  Gebärmutter  Muskelfasern  be- 


73)    F.  TiEDEMAivi«  tabulae  nervorum  uteri.    Heidelberg. 
1822.  fol. 
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sitze,  oder  nicht.  Einige  «ind  dafür  '*),  Andere 
läugnen  sie  ''^).  Diejenigen,  welche  sie  annehmen, 
behaupten,  man  sehe  nach  weggenommenem  Bauch- 
feile viele  blasse  Fasern,  welche  Aehnlichkeit  mit 
den  Muskelfasern  der  Blase  und  des  Darms  hätten. 
Diejenigen,  welche  das  Daseyn  derselben  verneinen, 
halten  diese  Streifen  für  Zellgewebe.  Indessen 
die  Ansicht  der  Fasern  selbst  an  Präparaten  von 
Menschen  und  den  Säugethieren ,  die  physiologi- 
schen Phänomene  während  der  starken  Zusammen- 
ziehung bei  der  Geburt,  die  pathologischen  Er- 
scheinungen bei  dem  ungleichen  Zusammenziehen, 
oder  beim  Mangel  desselben,  und  die  Wirkungen 
der  angebrachten  Reizmittel,  alle  diese  Gründe 
berechtigen  wohl,  denen  beizupflichten,  die  sich 
für  das  Daseyn  der  Muskelfasern  erklären,  Ueber- 
dics  liegt  es  ja  klar  am  Tage,    dass  dem  Uterus 


74)  Haller  elem.  phj^s.  T.  VII.  p.  64. 

W.  HuNTEB  of  the  human  gravid  uterus.  tab.  14. 
fig.  1-3. 

Wrisberg  de  utero  gravido.  §.  31. 

Hauenschild  dissertat.  de  musculosa  uteri  stru- 
ctura.    Jen.  1782. 

RoEDEHER  icon.  uteri  gravidi. 

RosENBERGER  1.  c.  in  den  Kui)fertafcln. 

Ch.  Bell  on  the  muscularity  of  the  uterus;  in 
medico  chirurgical  transactlons.  T.  IV.  p.  335. 

75)  Walter  Betrachtungen  über  die  Geburtsth.  §.  35. 

Wel^se  dissert.  de  structura  uteri  non  musculosa 
sed  celluloäo-vasculosa.  Viteb.  17ö4.  4. 
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iurz  vor  der  Geburt  ein  hoher  Grad  der  Irritabi- 
lität oder  des  dynamischen  Kontraktionsvermögen» 
einwohne,  nämlich  das  Vermögen,  sich  auf  Rei- 
zung in  sich  selbst  zusammenzuziehen,  und  rvt 
verkürzen,  welches  man  ja  von  demjenigen  Ver- 
mögen sich  zu  verkürzen  unterscheiden  muss,  das 
blos  auf  Elasticität  beruht  Diese  bedeutende  Kraft- 
äusserunsf  der  Gebärmutter  kann  demnach  weder 
von  dem  Zellgewebe  noch  von  den  Gefässen  ab- 
hängig  seyn,  weil  der  Grad  der  Irritabilität  in 
ihnen  nicht  so  hoch   «restei^ert  ist,    um  solche  Ef- 

DO  ' 

fekte  hervorzubrinofen.  Vielmehr  nrnss  dieses  Or- 
gan  eine  Substanz  besitzen,  deren  Irritabilität 
höher  steht  als  die  der  Gefässe.  W^arum  diese 
dynamische  Kraft  in  einem  schwangern  Uterus  bis 
zu  einer  gwissen  Höhe  wächst,  und  warum  nun 
die  Geburt  folgen  muss,  dieses  zu  zeigen,  ist  Sa- 
che der  Physiologie. 

Man  findet  eine  doppelte  Lage  von  Muskelfa- 
sern. Sobald  nämlich  das  Bauchfell  weggenommen 
ist,  erblickt  man  besonder«  im  schwangern  Zu- 
stande auf  der  äussern  Fläche  des  Ulem«  eine 
Reihe  Fasern,  welche  grosse  Aehnlichkeit  mit  de- 
nen des  Darms  haben,  Sie  jjehen  vom  Fundus  ans 
auf  beiden  Flächen  des  Uterus  hinab.  Die  Fasern 
auf  der  vordem  Fläche  laufen  allmälig,  indem  sie 
sich  durchkreuzen,  auf  jeder  Seile  in  das  nindeji^.ii,Uifcl^ 
Mutterband  über,  die  von  der  hintern  «chlagea  ^••i^'*'"''' 
sich  um  die  Ränder  des  Uteru»  herum,   und  errei-    ^*A-Wy 


238     Von  den  welbl.  CeschlechWtheilen. 

clien  ebenfalls    die  gleichen  Bänder,     in  welchen 
sie    hinabsteigen.       Der   Fundus   und    das    Corpus 
"werden  demnach  von  dieser  Lage  von  Muskelfa- 
sern bedeckt,    nicht  aber  der  Cervix,    der  von  ih- 
nen ganz  entblösst  ist.  —      Auf  der  innern  Fläche 
des  Uterus  erscheint  eine  zweite  Lage,    deren  Fa- 
sern  theils   quer,     theils  schräg  laufen,     und   den 
)  j^dn  Cervix   gleichfalls   unbedeckt    lassen.       Diese   sieht 
^3^^^^  pian  am  deutlichsten,    nachdem  man  an  einer  um- 
A^yiP-^  gekehrten  Gebärmutter  die  Schleimhaut  weggenom- 
JIi^CZj    ?^e^  hat.      Vorzüglich  bemerkt  man  daselbst  zwei 
i  "^A    ■^^^^^"^    Fasern,     welche    in    koncenlrischen    Rin- 
^5^*-K;gen  um  die  OefFnungen  der  Trompeten  laufen,    in 
/f^:<'Yi  einander  übergehen,    und  am  Grunde  ein  Muskel- 
^.cü/yu  netz   bilden.       Im   ungeschwängerlen  Zustande   des 
^Uterus  sind  die  Muskelfasern  klein,  platt,  und  fal- 
len wenig  in  die  Augen.     Daher  ist  ihre  Wirksam- 
keit unbedeutend,     und  liaum   bemerkbar.       Kurz 
vor  der  Geburt  aber  sind  sie  durch  die  erhöhte  Er- 
nährung   vollkommen    entwickelt,      und    erreichen 
den   höchsten  Grad  des  dynamischen  Kontraktions- 
vermögens.     Dieses  beweisen  die  Wehen,    nämlich 
kraftvolle  Zusaramenziehungen,    um  das  Ey  auszu- 
treiben,  oder  um  nach  der  Geburt  des  Kindes  das 
überflüssige  Blut  unter   dem  Namen   der  Wochen- 
bettreinigung   aus    der    Gebärmutter    zu    pressen. 
Haben    sie    ihrer    Funktion    ein    Genüge    geleistet, 
so  sinken  sie  wegen  verringerter  Ernährung  in  ih- 
ren vorigen  Zustand  zurück. 
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7)  Die  beiden  Mnskellagen  werden  von  einem 
schivammigen  Zellgewebe  geschieden,  in  welchem 
sich  die  Gefasse  vorzüglich  ausbreiten.  Im  unge- 
schwäugerten  Zustande  ist  es  weniger  saftvollj  da- 
her die  grössere  Dichtiorkeit  und  Härte  der  Gebär- 
muttersubstanz.  Im  sreschwänserten  hino^eo^en  ist 
dasselbe  locker,  grosslöcherig,  mit  ßlut  angefüllt, 
und  träfft  nun  wecken  dieses  veränderten  Zustande« 
zur  Vergrösserung,  zur  schwammigen  Beschaffen- 
heit der  Gebärmuttersubstanz,  und  ihrer  sich  gleich 
bleibenden  Dicke  das  Meiste  bei.  Aus  den  in  ihm 
verbreiteten  Gelassen  gehen  feinere  Zweige  in 
das  Haargefasssystem  der  Schleimhaut  über,  wel- 
che für  die  Absonderung  des  Meustrualblutes,  und 
für  die  Ernährung  des  Foetus  bestimmt  sind. 

III.  Die  Schleimhaut  überEieht  die  innere  Flä- 
che  des  Uterus,  sowohl  der  Hohle,  als  des  Cana- 
lis  cervicis.  Sie  ist  die  Fortsetzung  der  Schleim- 
membran der  Scheide,  welche  durch  den  Mutter- 
mund verfeinert   hinaufsteigt.''^    Man   hat   sie  bald  C^X^Jm. 


'l;*<-^ 


*b 


hellröthlich,     bald    dunkelroth    gefunden}      wahr- 


r^A 


scheinlich  hängt  die  Verschiedenheit  der  Farbe 
vom  bevorstehenden  Monatsflusse  ab.  In  der  Höhle 
des  Uterus  ist  sie  glatt,  und  man  bemerkt  nur  ge- 
ringe Runzeln.  Mit  bewaffneten  Augen  sieht  man 
eine  Menge  kleiner  Oeffnungen,  die  ohne  Zweifel 
theils  den  exhalirenden  Gefässen  zugehören,  wo- 
durch das  Blut  ausgeschieden  wird,  theils  den 
Schleimdrüsen,  die  vorzüglich  die  Membran  feucht 
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erhalten.  Im  Canalis  cervicls  aber  bildet  die  Haut 
viele  Falten,  Palmae  plicatae.  Diese  Hervorra- 
gungea  machen  gemeiniglich  zwei  Stämme,  Co* 
lumnaCi  den  einen  an  der  vordem,  den  andern  an 
der  hintern  Wand  des  Halses.  Zwischen  diesen 
Erhabenheiten  liesren  viele  Schleirasäcke.  Stockt 
der  Schleim  in  ihnen)  so  schwellen  sie  an,  und 
bilden  runde  Körper,  die  man  dann  Ovula  Nabo' 
thi  nennt.  Wenn  keine  Schwangerschaft  statt  fin- 
det, so  besteht  die  Funktion  der  Schleimhaut  in 
der  einfachen  Erzeugung  des  Menstrualblutes ,  wel- 
ches durch  ihre  Haargefässe  ausgeschieden  wird. 
JVach  der  Konception  übernimmt  sie  eine  doppelte 
Verrichtung.  Theils  dient  sie  zur  Bildung  der 
Membrana  decidua  crassa;  theils  führen  ihre  er- 
weiterten Gefässe  dem  Foetus  ein  solches  Blut  zu, 
welches  nährende  Bestandtheile  enthält,  die  er 
vermittelst  des  Mutterkuchens  in  sich  aufnimmt 
(§.  267.). 

§.  262. 

Das  breite  Mutterband ,    Ligamentum  latuttii 

An  den  Seitenrändern  der  Gebärmutter  liegen 
zwei  Bänder,  die  man  nach  ihrer  Gestalt  Liga- 
menta lata  nennt.  Sie  stellen  Duplikaturen  der 
Bauchhaut  dar.  Indem  letztere  nämlich  über  den 
Uterus  hinüberläuft,  so  geht  sie  auch  in  gleicher 
Höhe  an  seinen  Seiten  hinauf  und  hinab  ^  weshalb 
ein  jedes  Ligament  aus  zwei  Platten  besteht.     Die 
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vordere  Platte  vrird  erzeugt,  indem  das  Bauchfell 
seitwärts  am  Uterus  in  die  Hohe  tritt,  und  sich 
bis  oben  zu  den  Tubis  Fallopii  erstrecktj  die  hin- 
tere, indem  es  über  die  Tubae  geht,  und  nach 
hinten  tief  hinabläuft.  Beide  Platten  sind  durch 
Zellgewebe  an  einander  geheftet,  und  nehmen  die 
Gefässe  und  Nerven  für  die  Gebärmutter,  die  Tu- 
bae, und  Ovaria  zwischen  sich.  An  dieser  Du- 
plikatur  macht  man  indessen  noch  einen  Unter- 
schied. Man  belegt  den  Theil  derselben,  der  sich 
unter  dem  Ovarium  befindet,  mit  dem  eigentlichen  i 
Namen  Ligamentum  latum,  und  derjenige,  welcher 
zwischen  dem  Ovarium  und  der  Tuba  liegt,  heisst 
Ala  vespertilionum.  Letzterer  ist  durchsichtig, 
"wenn  man   ihn   anspannt,    und   mit  vielen   grossen 

Blutgefässen  durchflochten. 

o 

Im  un2:eschwänjerten  Zustande  des  Uterus 
hat  das  breite  Mutterband  die  Funktion,  sowohl 
die  richtige  Stellung  jene«  Organs  zu  erhalten,  da- 
mit es  sich  nicht  zu  sehr  nach  einer  Seite  hinneige, 
als  auch  die  Vasa  uterina  zu  leiten,  und  unver- 
rückt zu  erhalten.  Allein  in  der  Schwangerschaft 
hat  dasselbe  ausserdem  noch  einen  andern  Nutzen. 
Da  nämlich  das  Parenchyma  des  Uterus  sich  seit- 
wärts bedeutend  ausdehnt,  das  ihn  bedeckende 
Bauchfell  aber  wegen  der  genauen  Verbindung 
beider  nicht  nachgeben  kann,  so  drängt  sich  die 
Gebärmutter  seitwärts  zwischen  die  Lamellen  des 
Bandes,   trennt  sie  von  einander,  und  sichert  sich 
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dadurch  ihren  UeberÄtig  von  der  Bauchhaiit.  Diese 
Ausdehnung  macht  es  aber  auch,  dass  das  breite 
Mutterband  am  Ende  der  Schwangerschaft  ver- 
schwunden zu  seyn  seheint,  indessen  nach  der  Ge- 
burt durch  das  Verkleinern  des  Uterus  wieder  zum 
Vorschein  kommt. 

§.  263. 

Das  runde  Mutterhand,  Ligamentum  rotundum  s.  teres. 

Man  muss  dasselbe  nicht  blos  für  eine  Dupli- 
katur  des  Bauchfells   halten,    vielmehr  scheint   es 
eine  andere  Bestimmung  zu  haben,  als  die  übrigen 
Bänder  dieser  Haut.      Daher  ist  der  Name  Liga- 
mentum  unschicklich,     richtiger    nennt    man    sie 
Crura    uteri.       Es    sind    zwei  Stränge    vorhanden. 
^'^«'•ö^Sie  liefen  an  der  vordem  Fläche  des  Uterus,   ent- 
springen   am   obern  Theile   des   Körpers   desselben 
unter  der  Tuba,  laufen  schräg  abwärts   durch  den 
.^^jUfen  &^  Leistenkanal  und  den  Bauchring,    wie  der  Samen- 
*^  Strang  im  'männlichen  Geschlechte.     Im  Leistenka- 

7ij£^S  ^^   zerästelt   sich   der  Theil,    und   verbindet   sich 
»/j^.^j^-  durch  mehrere  Fortsätze  mit  den  Aponeurosen  der 
7:^8»^  .«vTÄchrägen    Bauchmuskeln.       Daher    tritt    der   Rest 
T^i''*>**dünn  und  schmal  aus  dem  Bauchring-e  hervor,  und 
Z^  i**h<  verschmilzt  mit  der  iBeinhaut  der  Schambeine.     Es 
li).  ;utf«***'  besteht  das  Band  aus  dem  Parenchyma  des  Uterus. 
Besonders  bemerkt  man  längliche  Fasern,    die  von 
oben   nach  unten   hinablaufen,     und   Fortsei  zünden 
der    langen    Muskelfasern    der   Gebärmutter   sind. 
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sich    in    dem   Periosteum   der  ,^^iJkm.^-, 
itTcfässe  kommen  von  der  Art',    '^ 


Diese  vereinigen  sich  theils  am  Bauchrin^e  mit 
den  Aponeurosen  der  schräg  hinablaafenden  Bauch- 
muskeln, theils  treten  sie  aus  dem  Bauchringe  her- 
vor,    und  verlieren 

Schambeine.     Die  ßlut]^  ^ 

uterina  her,  vorzüglich  abe"  durchlaufen  die  Ar- 
teria  und  Vena  spermatica  externa  dieses  Band, 
welche  aufwärts  gehen,  und  mit  den  Gefassen  der 
Gebärmutter  anastomosiren.  Alles  wird  durch 
Zellc^ewebe  vereinigt,  und  ist  nach  vorn  von  der 
vordem  Platte  des  Bauchfells  umgeben,  wodurch 
das  Ligament  seine  Festigkeit  erlangt 

Es  hat  dieses  Band  einen    mehrfachen  Nutzen. 
Im    ungeschwängerten   Zustande    des   Uterus    dient 
es   zur   Sicherstellung   der  Lage   der  Gebärmutter, 
damit  sie  nicht  zu  sehr   gegen  den  Mastdarm  zu- 
rückfalle.     In   der  Schwangerschaft  trägt  es   dazu 
bei,   dem  Uterus  ausser  der  Art.  uterina  und  sper- 
matica  interna   gleichfalls   Blut  zuzuführen,     weil 
dieses  Organ  jetzt  desselben  viel  bedarf.     Zugleich 
sichert  es  auch  seine  Lage.     \Vährend  der  Geburt 
dient  es  als  fester  Punkt,    wogegen  die  Kraft  der 
sich  zusammenziehenden  Gebäraiutler  gerichtet  ist, 
um  das  Ey  auszutreiben.     Denn  da  das  Band  Mus- 
kelfasern   des  Uterus    enthält,     die  sich    während 
des  Durchganges   durch  den  Leistenkanal  mit  den 
aponeurotischen  Theilen  der  Bauchnmskeln  verbin- 
den, so  wird  die  Muskelsubstaiiz  des  Uterus,  wenn 
sie  in  Bewegung  geräth,  ihre  Kraft  auf  den  unter 
Th.  IL  1(5 
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ihr  liegenden  festen  Punkt  werfen,  der  um  so 
mehr  als  fest  angesehen  werden  kann,  weil  in  dem 
gleichen  Augenblicke,  in  welchem  die  Wehen  ein- 
treten, die  Bauchmuskeln  selbst  sich  verkürzen, 
und  den  Insertionspunkt  des  runden  Mutterbandes 
noch  unbeweglicher  machen. 

§.   264. 
Dl«  Muttertrompeten f  Tuhae  Faltopii/^fzM'Ju^^'^' 

Es  sind  zwei  Kanäle,    die  sich  an   dem  ober- 

«^j'/'/uk» /sten  Seitentheile  des  Uterus  befinden,     über  dem 

^^^'«^ötWrv.Q     j.jmjj   liefen,     vom  Li«:,  latum   oder  vielmehr 

von    dessen    Fortsetzung    der    Ala    vespertilionuni 

umfasst  werden,    und  vom  Uterus  quer  nach  der 

Seite  des  Beckens  hinlaufen.      Eine  jede  Tuba  hat 

zwei  Oeffhungen.      Die  Apertura  uterina  liegt  im 

obern  Seitenwinkel    der  Höhle    der    Gebärmutter, 

ist  sehr  enge,    und  lässt  kaum  die  dünnste  Sonde 

hindurchgehen.       Von    dieser   Mündung    an    wird 

V^'J^der  Kanal  allmälig  weiter,  läuft  in  wellenförmigen 

'fv^f'''*  JCrümmungen,     und   biegt  sich  zuletzt    gegen   das 

hi)^  Pvarium.      Hier  zeigt  sich   die  Apertura  abdomi" 

<Mt^        nalisy    die  einen  gefalteten  und  gekräuselten  Rand 

f^uvM^    besitzt,  an  dem  kleine  Fortsätze,  Fimbriae,  sitzen. 

Eine  Fimbria   hänget  mit   dem  Ovarium  zusammen. 

TT  ^"^  1 

Die  Tuba  erhält  ihre  seröse  Haut  von  dem  Bauch- 
<^,  M-^^  feil,  indem  dasselbe  über  diesen  Theil  geht,  und 
^\nn.*fi^  sich  in  die  hintere  Platte  des  Ligam.  latum  ver- 
\  ^/*/''«Ä.^*®****      -^"^  diese  folgt  eine  dünne  Lage  von   der 
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eigentlichen  Substanz  des  Uteras.  Die  innere  Flä- 
che -Nvird  von  der  Schleimhaut  des  Uterus  überzo- 
S^en,    die  an  den  Pimbriis  mit  dem  Bauchfelle  zu- «VV' "i^*^:.^ 


sammenhängt.  Man  sieht  auf  ihr  länglich  laufendcv^i , 
Falten ,  und  die  ganze  Fläche  ist  mit  einem  dün  ^^^^a^C^T? 
aen  Schleim  bedeckt.  Aus  der  Ansicht  des  Baues'^  f^T/^^^ ygZ 
erhellt,  dass  die  Tubae  wahre  Fortsetzungen  der  ^- '^'*-^^^^fi^ 
Substanz  der  Gebärmutter  sind.  y^A./yr/Xi/; 

Ihre  Funktion  beschränkt  sich  allein  darauf, ///"^'^''^iJ^j^ 
ias  im  Eyerstocke  Entstandene  der  Hohle  der  Ge--  «»^«•^•^•^ 
järmutter  zuzuführen.     .   /  .*  '««'«•^'•9'^-«''^/ •*^'" 

§.   205. 
Die  Eyerstocke ,  Ovaria. 

Sie  liegen  an  beiden  Seiten  neben  der  Gebär- 
«otter,     und  unter    der  Tuba.       Ihre   Gestalt  ist 
jval,  die  eine  Fläche  ist  mehr  nach  vorn,  die  an- 
iere  nach   hinten  gerichtet  j    der  eine  Rand  ra^t 
lach  hinten  und  oben   hervor,    und   ist  frei,    der 
mdere  nach  vorn  und  unten ,    xind  vereinigt  sich    .  ^\.  -i,  .^^  J 
nit  der  Ala  vespertilionum.       Das   eine  Ende  ist  .^'.f/^i'iC!' 
lach  aussen,   und  grenzt  an  die  Fimbriae  der  Ta-^*"     '"^      ^ 
)aj    das  andere  liegt  nach  innen.      Von  ihm  geht    cV^.I'^^ 
un  rundes  Band,    Ligamentum  ovariif  quer  nach   ^^t^t^-'^-.^^ 
icm  Uterus  hin,    das  aua  einer  Verdoppelung  de« /■"■^i^v  •'•**'•  *^ 
iauchfells    srebildet  ist,     und    dazu  nützt,     diesesy- i-^- ^"""J"*  t! 
Drgan  in  seiner  Lage  zu  erhalten.  -ä^>  »►*  "«»ä- 

Der    Bau  des   Ovarium.       Es   erhält   dasselbe 
leine    allgemeine    Decke   vom   Bauchfelle,     indem 

16^ 
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letzteres  die  Ala  vespertilionum   bildet.       Darunte 

^'^'5^^'^'' V'- findet   man  eine   Art    fibröser   Membran,     die   da 

Parench}^ma  umschliesst,    und  von  den  Aesten  dei 

Art.    spermatica    interna    durchbohrt    wird.  ^     Di« 

Substanz   selbst    besteht    aus   einem    festen   Zell^e 

webe,    das   voll   von   Gefässen   i^t.    .  In^^mselbei 

sitzen    kleine    runde    Körper,     Vesiculae  Ovarii  s 

^i-.^.^^^iÜ'^yiifjOvula  Graaßana.      Ihre   Anzahl    beläuft   sich   vor 

zwölf  auf  siebzehn.       Sie   bestehen  aus  einer   dün 

.,  ,,    nen   serösen   Haut,      die   mit    der  sie   umo^ebender 

»  t»u<.<^^!lötfO^;ü{^ubstanz  verbunden  ist,    ausser  an   der  Oberfläch< 

*.rrH^A<n-       des   JLverstocks,    wo   sie    blos   von   der   Uauchliau 

bedeckt  wird.'    Sie  sind   völlig   versclUpssen,     unc 

iM.'^i/tr        enthalten     eine     helle     lymphatische    Feuchtigkeit 

Ihre  Grosse  ist  sich  nicht   gleich,     und  es  hat  der 

j;:<.<«7^iA»<^3^ Anschein,    als  wenn  sich  die  kleinen  Ovula  hiutei 

^Ä^  m  ci  ciSsiJ,  • , 

f  .^^  ,.^Äi/^inander  entwickeln,  so  wie  die  grössern  den  Platz 
^^^^^"|;*;"geräumt  haben.  TJebrigens  zeigt  sich  an  diesem 
-  '*^^'V"  Organe  kein  deutlicher  Ausführunffssraujc. 
^c3^*l^«*«'^4»'  •^^'^  Eyerstock  erhält  die  Arteria  spermatica 
"^ifll^'^^S interna.  Sie  entsprinort  wie  im  männlichen  Ge- 
\^j^'''^^*^8chlechte  'aus  der  Art.  aorta  oder/ renalis,  steigt 
"^  ''T^,  fl  abwärts  hinter  dem  Bauchfelle,  und  grelanfft  zum 
.,  /ti'Ai^.ij'.-  vordem  Rande  des  Ovarium,  wo  sie  sich  grössten- 
i"^  f  T/  theils  in  demselben  verliert j  ausserdem  aber  sich 
l*/^J^*^<rrV.'in  dem  Fundus  uteri,  in  der  Tuba,  urfd  Ala  ve- 
Ä».  4  '"^^^'spertilionura  ausbreitet.  Die  Vena  spermatica  in- 
terna entspringt  aus  den  angegebenen  Theilen  mit 
vielen  Aesten,    die  über  dem  Ovarium  zusammen- 


;.  .,y,Ji^Z4i  Qu^^  *K^rt*"6  ^  /^  Km^tt^m^  '^^^'^ 


,mrt/^i  J't 


B.  1742.  4. 

II\LLER  icon.  fasc.  I. 

Ph.  A.  lioKUMEB  observ.  anat.  rar.  fasc.  I.  tab.  1. 


-««.^  «^"  • 

u.U.«   «yi^««  ' 

/.Ja  i(  (n««u' 

n.,  ^J.oi>«r^^  ^^^mjQjj^jjQ  ausbreitet.  Die  Vena  spermatica  in- 
terna entspringt  aus  den  angegebenen  Theilen  mit 
vielen  Aesten,    die  über  dem  Ovarium  zusammen- 


•  't.    ^  .9 


^tiAi.'fa 


B.  1742.  4. 

Haller  icon.  fasc.  I. 

Ph.  A.  Boehmeb  observ.  anat.  rar.  fasc.  I.  iab.  I. 


<iWtx-ef^>n,fa  / 


,H<;^<ÄfcJ/4/^ 


yeäiJ^ 


*"*  "^  ,' spertilionura  ausbreitet.  Die  Vena  spermatica  in- 
terna entspringt  aus  den  angegebenen  Theilen  mit 
vielen  Aesten,    die  über  dem  Ovarium  zusammen- 


c^^ 
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tfeten,     und  ein  Blutadernetz,    Plexus  pampinifor' 
miSf    erzeugen,    das  die  Arterie  umfasst     Sie  geht  Ai"^ 
alsdann  einfach   aufwärts,     und  endigt  sich  in   der  ^ 

Vena  cava  oder  renalis,  ^'^•«'"/t»*"  '^^♦»  -  •'  ^         / " 

Die  Nerven  bilden  den  Plexus  spermaticus^ 
der  wie  im  männlichen  Geschlechte  seinen  Ur- 
sprung aus  dem  Plexus  renalis  oder  mesentericus 
superior  nimmt.  Er  besteht  aus  mehreren  Fäden, 
die  mit  der  Arterie  hinabsteigen,  und  sich  vor- 
züglich ins  Ovarium  bey'eben. 

Die  Lymphgefässe ,  die  aus  dem  Eyerstocte 
hervorkommen,  begleiten  die  Vene,  laufen  auf- 
wärts als  ein  dünner  Strang,  und  gehen  in  den 
Plexus  renalis  oder  lumbalis  über. 

§.  266. 

Die  Mutterscheide  f    Vagina  76). 

Sie  liegt  in  der  Beckenhöhle,  und  grenzt  nach  t^^^'^'^'^c* 
oben  an  den  Uterus,  dessen  wulstige  Hervorra- 
gung sie  umfasst,  und  das  Segmentum  uteri  infe- 
rius  einschliesst.  Diesen  Theil  umhiebt  sie  so, 
dass  ihre  hintere  Wand  um  etwas  länsrer  hinauf- 
steigt,  als  die  vordere,  und  einen  runden  Sack 
daselbst  erzeugt.  Ihre  vordere  Fläche  ist  durch 
Zellgewebe   mit   der  Harnblase   verbunden,     und 

76)    J.  J.  Hi;ber  de  vaginae  uteri  structura  rugosa.    L. 
B.  1742.  4. 

IIaller  icon.  fasc.  I. 

Pu.  A.  l)oKiiM£R  observ.  anat.  rar.  fasc.  I.  (ab.  I. 
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U^^  ly^^  hängt  mit  der  Harnröhre  zusammen.  Nach  hin- 
^..H^/CAJL.  ten  stüsst  sie  an  den  Mastdarm,'  nach  unten  öffnet 
-©  ö  ^  I V.  sie  sich  in  die  äussern  Genitalien.  In  ihrem  Laufe 
cjM>cux*f^^^,ist  sie  etwas  gekrümmt,  und  richtet  sich  nach 
'^fi.  der  Biegung  des  Kreuzbeins.      Die  Länge  beträgt 

vier   bis   fünf  Zoll.       Im    jungfräulichen   Zustande 
ist  sie   enarer,    durch  Geburten  wird  sie  aber  er- 
weitert.     Indessen  bleibt  sie  in  beiden  Fällen  nach 
oben  stets  weiter,  und  ist  mehr  trichterförmig. 
,  Der  Bau  ist  folorender.     Sie  ist  äusserlich  von 

üf>^"^^^  lockerem  2iellgewebe  und  Fett  umgeben,    wodurch 
'         sie  mit  den  benachbarten  Theilen  zusammenhängt. 
Hierauf  folgt  ihre  eigentliche  Membran.     Diese  ist 
doppelter   Art,     theils    eine    fibröse,     theils    eine 
Schleimmembran,   und  beide  sind  innig  mit  einan- 
der verwachsen.     Die  erste  liegt  nach  aussen,    ist 
faserig,    fest,    weisslich,    und  von  vielen  Gefässen 
umgeben,     welche  sie    durchbohren.      Die  andere 
befindet   sich   nach   innen,    und   bietet  alle  Merk- 
male   einer  Schleimmembran    dar.       Auf  dem   un- 
tern Theile  derselben  bemerkt  man  viele  mit  Em- 
pfindlichkeit versehene  Falten,    die  eine   transver- 
sale Lage   haben.      Sie   liegen  vorzüglich   in  zwei 
.^K- y<t<^<uw^  Reihen ,    Columnaef    über  einander,    die  eine  nach 
'  vorn,  die  andere  nach  hinten.     Je  tiefer  diese  Rei- 

hen hinabsteigen,  um  so  stärker  ragen  die  Run- 
zeln hervor;  je  mehr  sie  sich  dem  Uterus  nähern, 
um  so  kleiner  werden  letztere,  und  verschwin- 
den endlich.      Durch  öftere  Geburten   nehmen  sie 


Die  inn.  Geburtstb.  im  ungeschw.  Zust.     247 

an  Meng^e    ab,     und    die   Scheide   erscheint    mehr 
glatt     Die  innere  Oberfläche  dieses  Kanals  ist  mit 
Schleim  überzogen,    der  aus  vielen  Schleimdrüsen 
allenthalben    hervordringt.       Vorzüo^lich    bemerkt 
man   ihre   Oeffnungen   zwischen   den  Runzeln,    wo 
man    sie    mit    blossen    Aug-en    sehen    kann.      Die 
Schleimmembran   pflanzt  sich  nach  oben  und   nach 
unten  fort     Indem  sie  nach  unten  hervortritt,  ver- 
einioft  sie  sich   mit   der  äussern  Haut,     und   hier     ,     ,   ^-' 
bemerkt  man  auf  ihr  eine  deutliche  Oberhaut,   die  j;^'^^!;,'^ 
sich  aber  weiter  nach   innen  verliert       Aufwärts  ,^jj^^!^ 
verfeinert  sie  sich,    indem  sie   durch   den  Mutter-'^\,,^£ygu.' 
mund  geht,     und    breitet   sich   in    der  Höhle    des 
Uterus,  und  nach  den  Tubis  hin  aus. 

Die  Arterien,  kommen  aus  mehreren  Stämmen 
hervor.  Eigentlich  giebt  es  eine  Arteria  vaginalis^ 
die  als  ein  Ast  der  hj-pogastrica  vorzüglich  für 
diesen  Theil  bestimmt  ist  Ausserdem  erhält  aber 
der  obere  Theil  der  Scheide  Aeste  von  der  ute- 
rina, und  der  untere  mehrere  aus  den  haemorrhoi- 
dalibus,  vesicalibus,  und  pudendis  internis. 

Die  Venen  bilden  einen  Plexus  vaginalis.  Der- 
selbe hängt  nach  oben  mit  dem  Plexus  uterinus, 
nach  unten  mit  dem  vesicalis,  nach  hinten  mit 
dem  ^es  Mastdarms  zusammen.  Diese  Venen  se~ 
hen  in  die  genannten  Plexus  über,  und  mehrere 
endigen  sich  anch  in  der  Vena  hypogastrica. 

Die  lymphatischen  Gefässe  vereinigen  sich  mit 
dem  Plexus  üiacus  internus. 
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Die  Nerven   lionimen  von   Aen  Nervis  sacrali- 
bus,  und  vom  Plexus  hypogastricus  her. 


Zweites  Kapitel. 

Die    innern   Gebur tstheile   im   geschwängerte» 
Zuäiande;   das  £y. 

§.    267. 

Die  schwangere  Gebärmutter ^   Uterus  gravidus  77). 

Durch  die  Konception  und  Entwickelung  des 
Eycs  erleidet  der  Uterus  in  Ansehung  der  Ijage, 
der  Form,  und  der  Substanz  wesentliche  Verände- 
rungen. 

77)    B.  S.  Albin  tabulae  VII.  uteri  gravidi.  L.  B.  1748.  fol. 

J.  G.  RoEDEKER  icones  uteri  humani.  Gott.  1759.  fol. 

W.  IIuNTER  anatomy  of  the  human  gravid  uterus. 
Lond.  1774.  fol.  Der  Titel  und  Text  sind  englisch 
und  lateinisch. 

W.  Smellik  Set  of  anatonjical  tables.  Lond.  1754. 
fol.  Deutsch  Nürnberg  1758.  fol.  —  N.  Ausg.  Edin- 
burg  1787.  fol, 

C.  N.  Jbnty  explicatio  demonstrationis  uteri  prae- 
gnantis  mulieris.  Lond.  1758.  fol.  Norimb.  1761.  fol. 

W.  HüNTER  an  anatomical  description  of  the  hu- 
man gravid  uterus.  Lond.  1794.  4.  ein  JVachlass  von 
Hunter,  herausgegeb.  von  Baillie  ;  Deutsch  voa 
Fhobiep.    Weimar  1802.  8. 

J.  Buhns  the  anatomy  of  the  human  gravid  Ute- 
rus.    Glasgow  1799.  8. 
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I.      Veränderung   der   Lage    und   des   Standes. 
Die  verschiedene  Lasre  und   der  sich  verändernde 
Stand    der    Gebärmutter    im     gesunden    Zustande 
häno^t  von  ihrem  allmälio:en  Wachsthume  ab.     Vom 
Tage  der  Konception  an  bis  zum  Ende  des  dritten 
Monats   senkt   sich    die   Gebärmutter  tiefer   hinab, 
und   der  Muttermund   ist   beim  Untersuchen   leich- 
ter zu  fühlen.      Der  Fundus  ragt  nur  allein   aus 
der  obern  OefFnunsr  des  Beckens  hervor.     Von  die- 
sera   Zeitpunkte  fängt   der  Uterus   an,     sich   mehr 
zu  erheben.     Er  tritt  in  den  Unterleib,  drängt  die 
Gedärme  und   das  Netz  aufwärts  und  zurück,    die 
daher  an  einer  geöffneten  Schwängern  wenig  oder 
gar  nicht  sichtbar  sind,    und   dehnt  zugleich  nach 
vorn   die   Bauchmuskeln   aus.       Im   fünften   Monat 
der    Schwangerschaft    liegt    der   Fundus    zwischen 
dem  Nabel  und  den  Schambeinen,  im  sechsten  un- 
ter dem  Nabel  selbst;  im  neunten  hat  er  die  grösste 
liühe   erreicht,    und  erstreckt  sich  bis  in   die  Re- 
gio epigastrica;    der  Muttermund  ist   dann  schwer 
zu   fühlen.      Im  zehnten  Monat  senkt  er  sich   aufs 
iipue  nieder,  das  Oriücium  steigt  tiefer  ins  Becken 
liinab,    der  Fundus   verlässt   die  epigastrische  Ge- 
.  end,     und   erreicht    den   vorigen  Stand  zwischen 
(lern  Nabel  und   der  Herzo^rube.       Dieses  allmäliofe 
Sinken    dauert    bis    zum    Augenblicke    der    Geburt 
fort.     Bei  dieser  Veränderung  der  Lage  bleibt  der 
untere  Theil    des  Uterus    beständig  in  der  llöhlu 
des  Beckens.      Er  füllt  dieselbe   genau  aus,    treibt 
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die  Blase  gegen  die  Schambeine,  und  den  Mast- 
darm gegen  das  Kreuzbein,  und  enthält  das  grÖsste 
Stück  des  Kindesliopfs.  Der  Muttermund  liegt 
mehr  nach  hinten  gegen  das  Steissbein,  und  das 
untere  Ende  des  Kreuzbeins.  Hing^effen  der  Kör- 
per  und  der  Grund  der  Gebärmutter,  die  den  übri- 
gen Tlieil  des  Kindes  und  die  Nachgeburt  in  sich 
fassen,  liegen  in  der  vordem  Gegend  des  Unterlei- 
bes, stossen  unmittelbar  an  die  Bauchmuskeln,  und 
drücken  die  Gedärme  und  das  Netz  nach  oben  und 
hinten. 

II.  Veränderung  der  Form.  Die  verschiede- 
nen Theile  am  Uterus  selbst  verändern  sich  auch 
allmälig  durch  den  "Wachsthum.  Zuerst  fangen 
der  Fundus  und  das  Corpus  an  sich  auszudehnen. 
Die  Flächen  entfernen  sich  von  einander,  und  die 
Höhle  '8)  Vi^ird  geräumiger.  Schon  am  Ende  des 
«weiten  Monats  verschwinden  die  Ränder,  und 
das  Ganze  nimmt  eine  kugelförmige  Gestalt  an. 
Nur  der  Cervix  bleibt  noch  in  seinem  vorigen 
Zustande,  ist  in  seiner  Substanz  zusammengezogen, 
hart,    und  hängt  als   ein  runder  Kegel  herab  '^)i 

78)  Smellie  tab.  5.  fig.  3.  im  ersten  Monate,  tab.  6. 
flg.  ].  im  2-3tcn,  tab.  6.  fig.  2.  im  4ten  und  5ten, 
lab.  7.  8.  im  6.  und  7ten,  tab.  9.  im  8ten  und  9ten, 
tab.  11.  beim  Anfange  der  Geburt.  —  Hunter  auf 
vielen  Tafeln  nach  den  verschiedenen  Monaten. 

79)  HuKTEB  tab.  25.  (H.)  tab.  27.  fig.  1.  Smelli«  tab.  6. 
flg.  2.  tab.  7. 
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sein  Kanal  wird  durch  eine  zähe  Gallerte  vollkom- 
men verstopft.  Allein  in  den  letzten  Monaten  der 
Schwangerschaft  wird  auch  er  allmälig  ausgedehnt, 
und  geht  in  die  allgemeine  eyförmige  Gestalt  über, 
die  vorzüglich  im  siebenten  Monate  sichtbar  wird. 
Auch  der  äussere  Muttermund  ändert  sich  nur  erst 
in  der  letzten  Periode,  ob  er  freilich  gleich  nach 
dem  ersten  Monat  eine  rundliche  Form  annimmt. 
So  lange  nämlich  der  Cervix  noch  nicht  aussre- 
dehnt  ist,  fühlt  man  die  Oeflfnung  schmal,  rundlich 
und  zugespitzt.  Gegen  das  Ende  der  Schwanger- 
schaft aber  wird  der  Muttermund  flach,  und  bil- 
det ein  kleines  mit  Runzeln  versehenes  Loch.  An 
dem  Rande  dieser  Mündung,  und  auf  der  innern 
Oberfläche  derselben  erscheinen  kleine  uno^leiche 
Vertiefungen,  die  ebenfalls  einen  gallertartigen 
Stoff  liefern,  der  den  innern  Theil  der  Mündun«: 
verstopft  Der  Umfang  ^)  des  vollkommen  ausge- 
dehnten Uterus  ist  beträchtlich.  Er  richtet  sich 
nach  der  Grösse  des  Kindes,  der  Nachgeburt,  und 
der  Menge  des  Liquor  AmniL  Daher  der  Schluss 
von  dem  äussern  Umfange  der  Schwang-ern  auf  die 
Grösse  des  Kindes  oft  täuscht.  In  diesem  Zustande 
der  vollkommensten  Ausdehnung  hat  der  Uterus 
eine  ovale  Gestalt  und  ähnelt  einifferinassen  einem 
Ey,  dessen  breiteren  Theil  der  Fundus  ausmacht, 
den  schmälern  der  Cervix.      Indessen  weicht  diese 

60)    HüNTER  tab.  1.  2.  4.  11.  13.     Roedebeh  tab.  1. 
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Gestalt  durch  die  Einwirkung  mehrerer  Ursachen 
beträchtlich  ab.  Sie  wird  verändert  durch  den 
Bau  des  Beckens,  durch  die  Ijage  des  Kindes, 
durch  die  Adhäsion  der  Placenta,  und  durch  den 
Druck  der  benachbarten  Theile.  Zeigt  sich  an 
einer  Stelle  von  aussen  ein  Widerstand,  so  geht 
hier  der  Wachsthura  langsamer  von  statten,  die 
Ausdehnung  geschieht  aber  an  einer  andern  Stelle 
stärker,  wo  der  Gegendruck  geringer  ist.  Daher 
erscheinen  oft  Eindrücke  in  dem  Uterus.  Eine  an- 
dere Form  hat  er  bei  einer  schwangern  Person, 
■welche  viel  sitzt;  eine  andere  bei  der,  welche  viel 
steht;  eine  andere  ist  sie  bei  Zwillingen.  Man 
bemerkt  alsdann  häufig  an  dem  Uterus  eine  Ver- 
tiefung in  der  ganzen  Länge,  die  denselben  gleich- 
sam in  zwei  Hälften  abzuscheiden  scheint. 

III.  Veränderung  der  Substanz,  Im  nicht 
schwangern  Zustande  ist  sie  hart,  fast  knorpelar- 
tig. Nach  der  Konception  wird  sie  lockerer,  und 
nimmt  mehr  Blut  auf.  Diese  lockere  Beschaffen- 
heit pflegt  gewöhnlich  zuerst  an  der  Stelle  zu  ent- 
stehen, wo  das  Ey  sich  festgesetz  hat.  Durch  den 
beständigen  und  allmälig  stärker  werdenden  Zufluss 
der  Säfte  theilt  sich  diese  Lockerheit  der  übrigen 
Gebärmutter  mit,  und  hiedurch  wird  letztere  aus- 
ffedehnt.  Der  Wachsthum  derselben  häno:t  dem- 
nach  nicht  von  der  Ausdehnung  des  Eyes  ab,  das 
einen  Druck  auf  sie  ausübt,  sondern  von  diesem 
Zuflüsse  der  Säfte.      Daher  wird  die  Substanz  des 
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Utonis  bei  der  Ausdehnung  nur  wenig  dünner,  und 
behalt  fast  die  gleiche  Dicke,  wie  im  ungeschwän- 
gerten  Zustande.      Nur   nach   der  Geburt,    wo  sie 
im  Zusammenziehen  und  Verkleinern  begriffen  ist, 
erscheinen   die  Wände   bedeutend   dicker,    kehren 
aber  bald  zu  ihrem  gewöhnlichen  Umfang  zurück, 
sobald  der  Andrang  der  Säfte  aufgehört  hat,    und 
das   noch    in    den   Wänden   steckende  Blut  aus^e- 
leert    ist.        Einen    vorzüoflichen    Antheil    an    dem 
W^achsthum     haben    die    Blute,efässe,       Im    unge- 
schwängerlen  Zustande  sind  sie  klein,    und   laufen 
geschlängelt  5      im    geschwängerten    sind    sie    mehr 
gerade,    stärker  ausgedehnt,    und  die  Anastomosen 
vielfältiger.       Die  Ärteriae  uterinae,    spermaticae, 
und  selbst   die  .hypogastricae  haben  einen  grossem 
Umfang.       Alle  Zweige    jener  Stämme    bilden   ein 
grosses  Gefässnetz,     und    die  Arterien  lassen  sich 
tiefer  in  die  Substanz  verfolgen.      Vorzüglich  sind 
diejenigen  stark   ausgedehnt,    welche  zum  Mutter- 
kuchen  laufen,    und   der   Theil   des   Uterus   erhält 
die  grösste  Menge  Bluts,    wo  dieser  Körper  sitzt. 
Noch  stärker  sind  die   Venen  erweitert,    die  fast 
doppelt  so  gross  erscheinen,  als  die  Arterien.     Sie 
bilden  ein  gleiches,  aber  grösseres  Gefässnetz,  und 
sind  gleichfalls  an  der  Stelle  dicker  und  häufiger, 
wo  die  Placenta  sitzt.      Sie  haben  keine  Klappen, 
und  gehen   in   die   gleichnamigen  Venae  spermati- 
cae und    hypogastricae   über,     die  ebenfalls   einen 
grossen  Umfang  zeigen.       Die  Lymphgcfüsse  sind 
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in  diesem  Zustande  der  Gebärmutter  sehr  sichtbar, 
und  stark  ausgedehnt.  Allenthalben  laufen-  sie 
durch  die  Substanz,  und  das  Bauchfell  am  Uterus 
ist  ganz  mit  ihnen  durchweht.  Sie  gehen  theils 
in  den  Plexus  spermaticus  internus,  theils  vorzüg- 
lich in  den  hypogastricus  über.  Sichtbarer  er- 
scheinen die  oben  beschriebenen  Muskelfasern^  wel- 
che durch  den  Wachsthum  des  Uterus  und  den 
Zufluss  der  Säfte  mehr  ins  Auge  fallen.  Ob  die 
Nerven  auch  Veränderungen  erleiden,  zeigt  das 
Messer  nicht. 

IV.  Veränderung  der  Innern  Oberßäche,  Nach 
der  Konception  schwitzt  eine  koagulable  Lymphe 
aus  der  Schleimhaut  des  Uterus  hervor,  die  sich 
in  eine  etwas  dicke  Membran  verwandelt,  und 
eine  Art  von  Organisation  annimmt.  Man  nennt 
sie  Membrana  decidua  Hunteri^  ß.  caduca  s.  deci- 
dua  crassa.  Sie  überzieht  die  innere  Oberfläche 
der  Gebärmutter,  und  hat  wohl  in  den  meisten 
Fällen  keine  Oeffnung  weder  am  innern  Mutter- 
munde noch  an  den  Mündungen  der  Tubarumj 
vielmehr  bildet  sie  einen  geschlossenen  Sack.  Sie 
ist  locker,  undurchsichtig,  schleimig,  von  gelbli- 
cher oder  rothlicher  Farbe,  wie  geronnenes  und 
etwas  ausgewässertes  Blut,  voll  Löcher,  und  be- 
sitzt besonders  da,  wo  der  Mutterkuchen  sich  be- 
festigt, viele  Blutgefässe,  die  in  Schlangen  Windun- 
gen laufen,  und  Verlängerungen  der  Gebärmutter- 
gefässe  darstellen.      An   dem  Baude   der  Placenta 


Die  inii.  Geburtsth.  im  geschw.  Zust.     255 

drängt   sie   sich   Äwischen    dieses    Organ   und   die 
Oberfläche  des  Uterus,  und  mächt  das  Verbindungs» 
nultel  für  beide  aus.      In   den  ersten  Monaten  der 
Schwangerschaft  ist  diese  Haut  überhaupt  leichter' 
zu    bemerken,     indem   sie    alsdann    ihre    gehörige 
Dicke   hat,    und  am  gefässreichsten  ist.      In  dem 
Laufe  der  Schwangerschaft  wird  sie  dünner,    und 
klebt  auch  fester  am  Uterus.      Nach  der  Geburt 
wird   sie   durch    die   Lochia   aussreführt.       Gleich 
nach  der  Konceptioü,    ehe  noch   das  Ey  von  det 
Hohle  der  Gebärmutter  aufgenommen  ist,   entsteht 
diese  Decidua,    und  ihre  Gcfässe  erwarten  gleich- 
sam den  Ort,    wo  die  Placenta  entstehen  und  sich 
befestlsren  soll.      Ist  dieses  an  einer  Stelle  ffesche- 
hen,    so  ziehen  sich   die  übrigen  Gefnsse  als  un-» 
brauchbar  zurück,  Und  die  Decidua  ist  minder  ge- 
fässreich.       An    dem  Verbindungspunkte  zwischen 
dem  Uterus  und  der  Placenta  muss  man  auf  zwei- 
erlei Rücksicht  nehmen.      In  Ansehung  des  Uterus 
wächst  die  Stelle,     wo  der  Mutterkuchen  sich  be- 
festigt hat,    bedeutender,     indem  das  mütterliche 
Blut  in  grösserer  Menge  hieher  strömt,    die  Gefä« 
sse  stärker  ausdehnt,    und  das  Zellgewebe  anfüllt. 
Daher    sieht   man   nach  weggenommener  Placenta 
die  erweiterten  Mündungen  der  Arterien  und  be- 
sonders der  Venen  an  der  innem  Oberfläche  der 
Gebärmutter,  die,  wenn  sie  nach  der  Geburt  nicht 
gleich  durch  die  zusammenziehende  Thätiffkeit  des 
Uterus  geschlossen  werden,  tödtliche  Blutungen  ver- 
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anlassen.  In  Ansehun«:  der  Membrana  decidua 
crassa  finden  wir,  dass  dieselbe  an  der  Adbiisi- 
onsstelle  der  Placenta  stärker  wächst,  und  sich  in 
ein  zelliges  Gewebe  verwandelt.  Dieses  dient  au- 
sser zur  Verbindung  der  beiden  schön  angegebe- 
nen Theile  vorzüglich  dazu,  die  Ernährung  des 
Foetus  unterstützen  zu  helfen.  Sie  stellt  nämlich 
einen  Mittelkörper  dar,  in  welchen  sich  das  Blut 
aus  der  Gebärmutter  allein,  nicht  aber  zugleich 
auch  aus  der  Placenta  ergiesst.  Aus  diesem  Blute 
nimmt  der  Mutterkuchen  durch  Inhalation  die  näh- 
renden Stoffe  auf,  und  führt  sie  dem  Foetus  zu. 
Der  Rest  des  Bluts  kehrt  durch  die  Venae  uterinae 
zur  Mutter  zurück.  Der  Kreislauf  des  Blutes  in 
der  Membrana  decidua  crassa  wird  demnach  vom 
Uterus  allein  vermittelt,  und  der  Mutterkuchen 
hat  hie  mit  nichts  zu  schaffen. 

§.  268. 

Die  Veränderungen  der  mit  dem   Uterus  verbundenen 

Theile. 

Die  Ovaria  erleiden  während  der  Schwanger- 
schaft keine  Veränderung,  aber  wohl  durch  die 
Konception.  Es  erzeugt  sich  nämlich  daselbst  ein 
eio-ener  Körper,  dem  man  den  Namen  Corpus  lu- 
teum ^0  beigelegt  hat.      Derselbe  hat  eine  gelbli- 


81)    HüNTER  tab.  15.  flg.  5.  tab.  31.  fig.  3.  tab.  29.  fig.  3. 
RoEDERER  tab.  7.  fig.  7.  (B.)  fig.  10.  11. 
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che  Farbe,  und  die  Anzahl  dieser  Körper  stimmt 
mit  der  Zahl  der  Embryonen  überein.  Die  Stelle, 
wo  ein  Corpus  luteum  sich  befindet,  ist  erhabener, 
und  man  bemerkt  daselbst  eine  Art  Narbe.  OefF- 
net  man  hier  den  Eyerstock,  so  sieht  man  einen 
rundlichen  Theil,  dessen  Substanz  sich  von  der 
des  Ovarium  unterscheidet.  Die  Mitte  desselben 
ist  weiss,  der  Umfang  g^elblich,  so  dass  er  aus 
zwei  Substanzen  zu  bestehen  scheint.  Der  srelbli- 
che  Theil  ist  voll  von  Blutgefässen,  die  im  Um- 
fange herumlaufen,  und  sich  in  die  Tiefe  senken. 
Im  ersten  Anfanj^e  der  Schwangerschaft  ist  dieser 
Körper  grösser,  gefässreicher,  und  hat  eine  be- 
merkliche Höhle,  die  sich  nach  aussen  öffnet.  AU- 
mälig  zieht  er  sich  mehr  zusammen,  die  Farbe 
vermindert  sich,  und  es  bleibt  blos  eine  Art  Narbe 
und  eine  Erhabenheit  zurück.  Da  das  Corpus  lu- 
teum gleich  nach  der  Konception  entstanden  ist, 
ÄO  ist  es  höchst  wahrscheinlich,  dass  es  sich  als 
eine  geborstene  Vesicula  graafiana  darstellt,  die 
si'  h  allmälig  in  diesen  Körper  umgewandelt  hat. 
Die    Tubne   Fallopii    sind    in    der   Schwano-er- 

D 

Schaft  dicker,  gefässreicher,  und  weicher.  Sie 
laufen  nicht  in  einer  gewundenen  und  queren  Lage 
fort,    sondern  sind  mehr  gerade,    und   durch  den 

Meckel  im  Archiv  für  Physiol.    T.  I.   p,  582.  

Blundell  in  med.  chirurg.  transact.     T.  X.  p.  216., 
in  Meckel's  Archiv  für  Physiolog.   T.  V.  p.  422.  — 
£.  Home  in  phtl.  transact.  Y.  1S19. 
Th.  II.  17 
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Waclisthurn  des  Uterus  wird  die  Oeffnung  nach 
diesem  Organ  hin  in  die  Höhe  gehoben;  daher 
läuft  die  Tuba  nicht  mehr  horizontal,  sondern 
abwärts.  Die  Fimbriae  sind  dicker  und  länger. 
Wahrscheinlich  entsteht  diese  Veränderung  vom 
Zuflüsse  des  Bluts  nach  dem  Uterus,  und  giebt  zu- 
gleich einen  Beweis  ab,  dass  die  Tubae  wahre 
Fortsetzungen  der  Substanz  jenes  Organs  sind, 
weil  sie  die  gleichen  Umänderungen  erfahren. 

Die  Ligamenta  lata  verhalten  sich  auf  fol- 
gende Weise.  Im  uugeschwängerten  Zustande  sind 
sie  sehr  breit,  im  geschwängerten  werden  sie 
schmäler,  indem  die  beiden  Platten  derselben  den 
Uterus  überziehen  helfen.  Die  Plicae  Douglasii 
nehmen  gleichfalls  ab,  und  verschwinden  im  höch- 
sten Grade   der  Ausdehnung  der  Gebärmutter  fast 

sranz. 
o 

Die  Ligamenta  rotunda  sind  gross  und  dick. 
Die  Menge  der  Gefässe  ist  so  beträbhtlich,  dass 
sie  blüs  aus  denselben  zu  bestehen  scheinen.  Be- 
sonders sind  die  Venen  sehr  angeschwollen.  Die 
Muskelstreifen  sieht  man  deutlich.  Auch  hier  lie- 
fert die  Veränderung  der  Bänder  den  Beweis,  dass 
sie  als  Fortsetzungen  des  Parenchyma  der  Cebär- 
nmtter  anzusehen  sind. 
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§.   269. 

Das  Ey,  Ovum  82). 

In   der  Höhle   der  geschwängerten   Gebärmut- 
ter befindet  sich  das  Ey,       Es   besteht  dasselbe  aus 
den  Häuten,  der  Placenta,  dem  Liquor  amnii,  dem 
Funiculus  umbilicalis,  und  dem  Foetus  selbst.    Mau 
belegt  die   Placenta,    die  Häute,    und  den  Nabel- 
strang mit  dem  Namen   der  Nachgeburt  ^    SecundU 
naet    und  unterscheidet  sie  von   dem  Foetus  ^    der 
diesen  Namen  so   lange   führt,    als  er  sich   in   der 
Gebärmutter  befindet.     In  den  ersten  vier  Monaten 
der  Schwangerschaft  nennt  man  ihn  auch  E^mbryo, 
\  Die    Nachgeburt    hat    überhaupt    die    Eigenheiten, 
!  dass    sie    theils    aus    gelatinöser    Substanz    besteht, 
;  und    wenig    fibröses    Gewebe    enthält j      theils    gar 
kein  Fett  aufnimmt,    wenn  auch  Mutter  und  Kind 
fettreich  sind}  theils  keine  Nerven  besitzt. 

§.   270. 

Die  Häute  des  Eyes^3)^   Velamenta. 

Es  bildet  das  Ey  einen  Sack,   der  nach  aussen 

82)    Wrisbebg  de  structura  ovi  et  gecundinarum  humana- 
rum  in  conunent.'T.  I-  p.  312. 
Hallek  dem.  phys.  T.  VIII.  p.  177. 
Albin  aQnot.  Lib.  1.  tab.  5. 
RuYSCH  thesaur.  VI.  tab.  1  —  3. 
ÜKNMAN  practice  of  n'.idviieiy.  tab.  6.  8. 
83)     Die  Folge  und  Lage  der  Häute,   vie  man  sich  die- 
selben  denkt,     Huwteu    tab.  34.   fig.  7-9.j    wie   sie 

17* 
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und  gemeiniglich  nach  oben  durch  die  Placenta 
mit  dem  Uterus  zusammenhängt,  und  aus  mehre- 
ren Häuten  besteht,  die  über  einander  liegen. 
Sie  siöd  folgende,  wenn  man  von  innen  nach  au- 
ssen geht. 

1.  Das  Amnion  ist  die  innerste  Membran, 
ttnd  umschliesst  den  Foetus  am  nächsten.  Es  er- 
scheint gleichförmig  dünn,  und  durchsichtig,  ist 
dabei  a'ber  fest,  und  widersteht  dem  Zerreissen. 
Man  bemerkt  in  ihm  keine  eigentlichen  ßlutgefiä- 
sse',  sondern  mehr  exhalirende  Haargefässe,  wel- 
che mit  den  Gefässen  des  Chorion  in  Verbindung 
fltehenyi^und  den  Liquor  amnii  bilden.  Die  Mem- 
bran über/iieht  die  innere  Fläche  der  Placenta, 
schlägt  sich  gegen  den  Nabelstrang  um,  hüllt  den- 
selben ein,  und  läuft  bis  zum  Nabel  des  Kindes 
fort,  wo  sie  sich  mit  den  äussern  Integumenteil 
am  Nabel  vereinigt.  Die  innere  Fläche  ist  glatt, 
eben,  und  in  beständiger  Berührung  mit  dem  Was- 
ser und  dem  Foetus.  Die  äussei'e  hängt  mit  der 
folgenden  Membran,  dem  Chorion,  durch  ein  fei- 
nes, fast  gelatinöses  Zellgewebe  *asammen.  Doch 
findet  diese  Verbindung  nur  in  den  letzten  Zeit- 
räumen der  Schwangerschaft  statt.  In  den  frü- 
hern Monaten  ist  der  Umfang  des  Amnion  viel 
geringer,     als   der  des   Chorion.  •  -^Sie  sind  beide 

sich  zeigt,  HimTCR  tab,  29.  fig.  5.  Sandifokt  ob- 
serv.  anat.  path.  I.  III.  tab.  8.  fig.  4.  Ch.  Bell  tbe 
anatotnv  ol  the  human  body.  T.  IV.  p.  260. 
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nicht   in  Berührung,     sondern   enthalten   zwischen 
sich  eine  ■wässerij^e  Feuchtiorkeit,    die  aber  bei  der 
Ausdehnnn»    des  Amnion    abnimmt,     und   sich    in 
Zellgewebe  verwandelt.    Bleibt  sie  bis  zur  Geburts- 
zeit da,    so  entstehen  daraus  die   f<' Ischen  Wasser. 
Diejenig-en,  welche  dem  Menschen  eine  Membrana 
allautoidea  zuschreiben,     nehmen   an^     dass    diese 
falsche  wässerige  Feuchtigkeit  sich    in    einer  sol- 
chen Membran  befinde,  welche  aber  am  Menschen 
kaum  nachzuweisen  ist.     Das  Amnion  schliesst  ein 
eigenes   Wasser,    Liquor  amniif    in   sich,    worin 
der  Foetus  gleichsam  schwimmt.      Es  hat  den  Nu- 
tzen,   das  Amnion  nach  allen  Seiten  ausgespannt 
zu  erhalten,    um   dem  Foetus  Raum   zum  Wachs- 
thura  zu  verschaffen  5  ihn  selbst  gegen  äussere  Ein- 
drücke zu  schützen;  die  gegen  den  Muttermund  ge- 
kehrte Lage  des  Kopfs  zu  befördern;    und  bei  der 
Geburt  die  Wege   für  den  Durchgang  des  Kopfs 
schlüpfrig  zu  erhalten. 

II.  Das  Chorion  als  die  zweite  Membran  um- 
giebt  die  vorige  nach  aussen  völlig.  Sie  ist  beim 
ausjretrasrenen  Foetus  durchsichtig-,  doch  etwas 
dicker  als  das  Amnion,  und  grenzt  nach  aussen 
an  die  Decidua.  Sie  läuft  zur  Placenta,  und  über- 
zieht nicht  allein  deren  ausgehöhlte  Fläche,  son- 
dern hüllt  die  Bluta:efasse  ein,  und  setzt  sich  mit 
ihnen  scheidenartis:  in  die  Substanz  des  Mutter- 
kuchens  fort.  Anders  verhalt  sich  diese  Menibran 
in    den     frühern    Monaten    der    Schwangerschaft 
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Man  bemerkt  alsdann,  dass  beide  Ilacben  dersel- 
ben von  einander  verschieden  sind.  Die  innere, 
nach  dem  Amnion  hinsehende  ist  glatt,  und  hat 
die   oben    anu-esebenen   Eigenschaften  5     man   nennt 

DO  O 

sie  daher  Chorkn  laeve.  Es  laufen  auf  derselben 
Blutgefässe,  sowohl  Arterien  als  Venen,  die  unter 
einander  anastomosiren,  und  aus  den  Gefässen  des 
Nabelstranges  entspringen.  Die  äussere  Fläche  des 
Chorion  erscheint  aber  in  den  ersten  Monaten 
flockig.  Es  kommen  nämlich  eine  Menge  dünner 
Fäden  hervor,  die  sich  in  unzählig  kleine  Aeste 
Äcrtheilen,  und  dem  Ey  ein  rauhes  Ansehen  ge- 
ben, daher  diese  Fläche  Chorion  fungosum  **)  s. 
frondosum  genannt  wird.  Diese  Fäden  bestehen 
aus  kleinen  Gefässen;  sie  drängen  sich  vorzüglich 
nach  dem  Orte  hin,  wo  die  Placenta  entsteht,  und 
bilden  dieselbe  auch.  So  wie  das  Ey  wächst  und 
sich  ausdehnt,  verschwinden  die  übrigen  allmälig, 
weil  sie  zur  Bildung  der  Placenta  nichts  beitragen, 
und  es  erscheiait  am  Ende  der  Schwangerschaft 
auch  diese  Fläche  glatt.  Bei  Zwillingen  ist  das 
Chorion  so  wie  das  Amnion  doppelt;  beide  Häute 
bilden  für  einen  jeden  Foetus  ein  für  sich  beste- 


84)  Albin  annot.  acad.  Lib.  I.  tab.  I.  fig.  12.  tab.  3.  fig. 
1.  tab.  5.  Wrisberg  in  comment.  T.  I.  p.  342.  Hdn-' 
TER  tab.  33.  fig.  5.  tab.  34.  fig.  1.  2.  tab.  33.  fig.  4. 
(G).  Dcnhian  1.  c.  tab.  8.  SöM.iiKRRi.NG  icon.  c^m- 
bryon.  human,  tab.  1.  fig.  1.  2.  4.  5. }  und  auf  dem 
Titelblatte  fig.  1. 
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hendes  Ey,  sind  aber  nach  innen  mit  einander 
in  Verbindun«»',    und  erzeneren   eine  Scheidewand, 

3  7  O  ' 

wodurch  die  Höhle  des  einen  Eyes  von  der  de» 
andern  g-etrennt  ist. 

Da«  Chorion  hat  die  Funktion,  das  Ganze  de« 
Eyes  zusammenzuhalten,  und  vorzüglich  zur  Bil- 
dung: de«  Mutterkuchens  beizutragen. 

HL  Die  Membrana  decidua  reßexa  Hunteri  ^). 
Sie  ist  keine  Fortsetzung  der  Decidua  crassa,  die 
sich  am  Rande  der  Insertionsstelle  des  Eyes  zu- 
rückschlagen, und  dasselbe  überziehen,  sondern 
mit  letzterer  blos  am  Rande  des  Mutterkuchens 
verbunden,  selbstständig",  und  ein  Produkt  der 
Thätigkeit  der  Gefässe  des  Chorion,  indem  «ie 
plastische  Lympbe  absetzen.  Diese  Haut  ist  nicht 
so  dick,  als  die  Decidua  uteri,  zellförmig,  und 
wie  ein  Sieb  durch löcherL  Sie  hüllt  das  Chorion 
fungosum  ein,  und  hält  die  feinen  Gefässe  dessel- 
ben zusammen.  Im  ersten  und  zweiten  Monate 
bemerkt  man  sie  am  deutlichsten,  und  sieht  die 
Gefässe  des  Chorion  fungosum  in  flockiger  Gestalt 
hervortreten.  So  wie  das  Ey  wächst,  und  die 
flockige  Beschaffenheit  abnimmt,  wird  die  Mem- 
bran dünner,  und  vereinigt  sich  genauer  mit  dem 
Chorion,  so  dass  sie  schon  im  vierten  Monat  blos 

85)  HiNTBR  tab.  27.  fig.  2.  tab.  2«.  fig.  1.  2.  tab.  31. 
flg.  1.  Üb.  32.  fig.  1.  2.  tab.  33.  fig.  1.  4.  (D.)  tab.  3». 
flg.  6.  Ch.  Beli.  the  anatomy  of  the  human  body. 
T.  IV.  p.  263.  265. 
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eine  dünne  Lage  über  dem  Cliorion  ausmacht 
Sie  muss  auch  fast  versehwinden,  da  die  Gefässe 
vernichtet  werden,  welche  sie  zusammenhalten 
sollte.  Bei  der  grössten  Ausdehnung  des  Eyes  be- 
rührt sie  die  Decidua  uteri,  und  beide  Membra- 
nen kleben  an  einander. 

In  den  ersten  Monaten  der  Schwangerschaft 
bemerkt  man  zwischen  dem  Amnion  und  Chorion 
an  der  innern  Fläche  des  Mutterkuchens,  nicht 
weit  von  der  Insertionsstelle  der  Nabelschnur, 
eine  Blase  ^^),  Vesicula  umbilicalis  y  die  sich  als 
ein  konstantes,  seinen  eigenthümlichen  physiolo- 
gischen Zweck  verfolgendes  Organ  darstellt,  und 
nichts  weniger  als  eine  kränkliche  Erscheinung  ist 
Sie  ist  von  i^undlicher  Form,  durchsichtig,  von 
Farbe  etwas  gelblich,  mit  einer  Flüssigkeit  ange- 
füllt, und  sitzt  zuerst  dicht  am  Unterleibe  des 
Foetus.     Je  jünger  der  Embryo,  um  so  grosser  er- 

86)  Wbisbekg  descriptio  embryonis.  fig.  1.  2.  3.  (C). 
Hunter  lab.  33.  fig.  6.  (A.)  tab.  34.  (C).  Albin  an- 
not.  Lib.  1.  tab.  1.  fig.  12.  (C).  J.  F.  Meckel  im 
Archiv  für  die  Physiol.  T.  III.  Hft.  1.  tab.  I.  fig. 
2.  3.  J.  MÜLLER  ia  Meckel's  Archiv  Jahrgang  1830. 
N.  4.  p.  411.  tab.  11. 

J.  F.  Lobstein   über   die  Ernährung  des   Foetus, 
aus  dem  Franz.  Halle  1804.  8. 

V.  Baer    de   ovi    mammalium  et    hominis    genesi. 

..■  '/'iips.  1827.  fig.  7. 

BojAKUs  in  nov.  act.  acad.  Caes.   nat.   cur.   T.  X. 
tab.  8.  fig.  7.  8.  9. 
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scheint  da«  Bläschen.  Aus  ihm  geht  ein  Kanal  ab, 
der  in  der  frühesten  Periode  des  Foetuslebens  kurz 
ist,  sich  aber  allmälig  verlängert,  je  mehr  sich 
das  Nabelbläschen  durch  den  stärkern  Wachsthum 
der  Nabelschnur  vom  Foetus  entfernt,  und  ead- 
]ich  verschwindet  Dieser  ist  mit  dem  Krunim- 
darm  vereinigt,  und  es  hat  das  Ansehen,  als  wenn 
in  jener  frühern  Periode  in  der  That  eine  Feuch- 
tigkeit in  den  Darm  übersehe.  Das  Nabelbiäschen 
erhält  Gefässe«  Die  Art.  omphalo  •  mesaraica  ent- 
springt aus  der  Art  mesenterica  superior,  und  ist 
in  der  frühesten  Periode  des  Foetuslebens  ein  be- 
ständiger Ast  Sie  geht  von  ihrem  Ursprünge  an 
über  den  dünnen  Darm  hinweg,  zur  Nabelöffnung 
heraus,  und  verbreitet  sich  auf  dem  Nabelbläschen. 
Gegen  das  Ende  des  zweiten  Monats  tritt  sie  mit 
dem  Darm  aus  der  Unterleibshöhle  in  die  Nabel- 
scheide. Am  Eode  des  dritten  Monats  wird  sie 
welk,  und  verschwindet  mit  dem  Nabelbläschen. 
Die  Vena  omphalo  -  mesaraica  entsteht  aus  der 
Haut  des  Bläschens,  und  endigt  in  der  Vena  me- 
senterica superior.  —  Es  hat  einen  hohen  Grad 
von  Wahrscheinlichkeit,  das«  die  Feuchtigkeit  im 
Nabelbläschen  das  erste  Nahrungsmittel  für  den 
Foetus  abgebe,  um  ihn  zu  erhalten,  und  zu  ent- 
wickeln. Dieses  Organ  hat  demnach  die  grösste 
Aehnliclikeit  mit  dem  Dotter  im  Eye.  Nur  zeigt 
sich  der  Unterschied,  dass  der  Dotter  bis  zum 
Auskriechen  des   Geschöpfs   bleibend   ist;    das  Na- 
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belbläschen  hin^e^en  nur  eine  Zeitlang  seine  Funk- 
tion ausübt,  und  dasselbe,  so  wie  der  Mutterku- 
chen gebildet  ist,  und  als  ein  neues  Organ  auftritt, 
sich  vom  Foetus  entfernt,  zusammenschrumpft,  und 
verschwindet. 

§.  271. 

Der  Nahelstrangy    Funiculus  umiilicalis. 

Der  Nabelstrang  macht  die  Verbindung  zwi- 
sclien  dem  Foetus  und  dem  Muttei-kuchen  aus. 
Das  eine  Ende  ist  im  Nabel  des  erstem,  das  an- 
dere im  letztern  befestigt,  und  er  liegt  im  Liquor 
amnii.  Die  Län^e  des  Stranj^es  beträsft  kurz  vor 
der  Geburt  gewöhnlich  18  bis  22  Zoll,  eine  grö- 
ssere Länge  oder  Kürze  muss  man  als  Abweichung 
ansehen 5  die  Dicke  ist  einen  halben  Zoll,  wo  aber 
auch  Veränderuniren  statt  finden.  Es  besteht  der 
Nabelstrang  aus  folgenden  Theilen. 

2)  Die  Arteriae  umbilicales.  Es  sind  dersel- 
ben zwei  vorhanden.  Eine  jede  entsteht  von  ihrer 
Seite  aus  der  Arteria  hypogastrica  des  Foetus,  und 
steigt  neben  der  Harnblase  aufwärts.  Beide  fassen 
den  ürachus  zwischen  sich,  und  gehen  mit  ihm 
zwischen  den  Bauchmuskeln  und  dem  Bauchfell  in 
die  Höhe,  bis  sie  zum  Nabel  gelangen,  wo  die 
Arterien  an  einander  stossen.  Sie  laufen  nun  ge- 
wunden durch  den  Nabelstrang,  daher  sie  auch 
länger  erscheinen  als  der  letztere,  wenn  man  sie 
entwicUdt  hat,  sie  erreichen  endlich  den  Mutterku- 
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clien,  und  zerästeln  sich  in  seinem  Zellgewebe. 
IVaoh  der  Geburt  bleibt  der  Theil  der  Arterie  zwi- 
^hen  dem  Ursprung  und  dem  Nabel  zurück,  uud 
verwandelt  sich  nach  geschlossener  Oeifuung  in 
ein  Ligament 

2)  Die  Vena  umbilicalis.  Sie  ist  nur  einfach, 
entspringt  mit  vielen  Zweigen  aus  der  Placenta, 
läuft  orewunden  zwischen  den  beiden  Arterien  fort, 

und  ffeht  durch  den  Nabel  des  Kindes.     Ihr  ferne- 

o 

ner  Verlauf  ist  §.  241.  angegeben. 

3)  Der  Ueberzug.  Der  ganze  Nabelstrang 
^vi^d  von  einer  Membran  überzogen,  die  eine  Fort- 
setzung des  Amnion  ist,  das  zuerst  die  innere  Ober- 
fläche  der  Placenta  bedeckt  hat,  dann  zum  Strange 
gelan<^t,  denselben  einhüllt,  und  bis  zum  Nabel 
fortläuft,  wo  sich  die  Haut  des  Unterleibes  und 
die  Aponeurosen  der  Bauchmuskeln  nach  aussen 
etwas  verlängern,  und  die  Decke  des  Stranges  um- 
fassen. Beide  Theile  sind  durch  Zellstoff  vereinigt, 
gehen  aber  nicht  in  einander  über.  Die  Blntgeß- 
sse  werden  unter  der  Hülle  durch  starkes  Zellge- 
webe zusammengehalten,  das  mit  einer  gelblichen 
gallertartigen  Feuchtisrkeit,  der  whar tonischen  Sul- 
ZBt  angefüllt  ist,  deren  grössere  oder  geringere 
Mensre  die  dicke  oder  dünne  Beschaffenheit  des  Na- 
belstranjres  hervorbringet. 

In  der  frühesten  Periode  des  Foeluslebens  bis 
zum  dritten  oder  vierten  Monat  ist  der  Nabol- 
strang    verhältnissmässig    viel    dicker    und    kürzer. 
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als  in  dem  spätem  Verlauf  der  Schwangerschaft. 
Die  Ursache  liegt  darin,  dass  derselbe  in  jenem 
Zeitraum  einen  Theil  des  Darmkanals  aufnimmt, 
weil  die  Bauchdeclicn  noch  nicht  gehörig  entwic- 
kelt sind.  So  wie  diese  sich  vervollständigen, 
tritt  der  Darmkanal  in  den  Unterleib  zurück,  und 
die  Nabelschnur  wird  dünner. 

§.  272. 

Der  Mutterkuchen f  Placenta  S7), 

Die  Placenta  ist  ein  runder  platter  Körper, 
der  in  der  Mitte  dicker,  an  seinem  Rande  schmä- 
ler und  dünner  ist.  Er  hat  zwei  Flächen.  Die 
innere  ist  nach  dem  Foetus  gerichtet,  glatt,  ausge- 
höhlt, und  mit  dem  Amnion  überzogen.  Die  äu- 
ssere ist  gewölbt,  und  sieht  nach  der  Gebärmutter 
hin.  Sie  erscheint  uneben,  und  mit  vielen  Fur- 
chen und  kleinen  Gruben  durchzogen,  wodurch  sie 
in  kleine  Lappen  zerfällt.  Diese  zeigen  sich  bei 
der  Geburt  bisweilen  so  bemerkbar,  dass  es  den 
Anschein  gewinnt,    als  wären  mehrere  Mutterku- 

87)  H.  A.  Wkisbebg  observationes  de  structura  ovi  et 
secundinarum  hum.  in  partu  maturo  et  perfecto  col- 
lectae  in  ejus  comment.     T.  I.  p.  312. 

H.  A.  Wrisberg  commentatio  de  secundinarum  va- 
rietate.  1.  c.  T.  I.  p.  30. 

Q.   Kumpel    diss.    de    solutione   placentae.      Jen. 
1789.  4. 

HvjvxER  tab.  10.  flg.  2.    Al-bin  (ab.  5. 
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clien  für  einen  Foetus  vorhanden.  Der  Grund  die- 
ser Erscheinung  liegt  darin,  dass  in  der  frühern 
Periode  des  Embryolebens  jenes  Organ  aus  mehre- 
ren getrennten  Lappen  besteht,  die  nachher  mit 
einander  verschmelzen.  Geschieht  diese  Vereini- 
<run«r  nicht  vollkommen,  so  bemerkt  man  neben 
dem  Haupttheil  ein  einzelnes,  oder  mehrere  abge- 
sonderte Stücke,  die  gemeiniglich  durch  die  Ey- 
häute  mit  jenen  verbunden  sind.  Sie  deuten  übri- 
gens nichts  Krankhaftes  an. 

Die  äussere  Fläche  ist  von  einem  Zello^ewebe 
bedeckt,  welches  sich  als  die  stärker  entwickelte 
Membrana  decidua  crassa  darstellt,  die  hier  einen 
fächerigen  Körper  bildet,  und  das  Bindungsmittel 
zwischen  dem  Uterus  und  dem  Mutterkuchen  aus- 
macht. Schon  oben  (§.  267.)  ist  angegeben  wor- 
den, dass  die  Decidua  crassa  beide  Theile  verbin- 
det, und  an  dieser  Stelle  in  Ze'i'jewebe  verwan- 
delt, das  Organ  ausmacht,  in  welchem  das  müt- 
terliche Blut  fliesst,  um  dem  Foetus  nahrhafte 
Stoffe  darzubieten.  Dieses  früher  nur  locker  mit 
dem  eisfentlichen  Mutterkuchen  vereinisfte  Zellsre- 
webe  heftet  sich  im  Laufe  der  Schwangerschaft 
so  genau  an  den  ersteren,  dass  bei  seinem  Abgange 
nach  der  Geburt,  dasselbe  sich  gleichfalls  vom 
Uterus  trennt,  und  zugleich  ausgestossen  wird. 
Man  nennt  diesen  Zellkorper  Pars  uterina  pla- 
centae.  Allein  dieser  Ausdruck  ist  ihm  wohl  nicht 
ganz,  angemessen,    weil  jener  Körper  weder  dem 
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Mutterkuchen  noch  dem  Uterus  allein  angehört, 
sondern  beiden  Theilen  gemeinschaftlich  ist.  Die- 
ses beweiset  auch  sein  Verhalten  im  Laufe  der 
Schwangerschaft.  Je  näher  nämlich  der  Foetus 
seinem  Ursprünge  ist,  desto  saftreicher  ist  der 
Zellkörper,  und  desto  rascher  die  Ernährung.  Je 
näher  jener  der  Geburt  kommt,  desto  saftloser 
wird  letzterer,  fällt  zusammen,  macht  den  Blut- 
lauf träger,  und  bringt  ihn,  wie  es  scheint,  end- 
lich ganz  zum  Stillstande.  Dadurch  wird  der  ge- 
genseitige Einfluss  zwischen  beiden  verbundenen 
Theilen  aufgehoben.  Das  Ey  nun  als  dem  Uterus 
nicht  mehr  zugehörig,  reizt  letzleren  als  ein  frem- 
der Körper,  und  spornt  ihn  zum  Zusammenziehen 
an,  um  sich  seiner  Bürde  zu  entledigen. 

Der  Sitz  der  Placenta  ist  verschieden;  in  den 
meisten  Fällen  befindet  sich  der  Mutterkuchen  am 
Fundus,  oder  m  den  Wänden  des  obern  Theils 
des  Körpers,  gemeiniglich  mehr  nach  der  rechten 
Seite  hin,  und  etwas  nach  hinten;  allein  es  ist 
kein  Theil  des  Uterus  vorhanden,  wo  man  ihn 
nicht  anhängend  gefunden  hätte,  selbst  auf  dem 
Muttermunde.  ■  Die  Grösse  beträgt  im  gewöhnli- 
chen Falle  sieben  bis  acht  Zoll  im  Durchmesser; 
die  Dicke  zwölf  bis  fünfzehn  Linien. 

Es  besteht  der  Mutterkuchen  aus  der  Ausbrei- 
tung der  Blutgefässe  des  Nabelstranges.  Es  senkt 
sich  der  letzlere  fast  mitten  in  die  Placenta.  So- 
bald die  Gefässe  hier  angelangt  sind,   zerästeln  sie 
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sichj  und  gehen  mit  dem  Chorion  in  die  Substan» 
eiu,  das  scheidenartig  jene  begleitet  Ein  jeder 
grosse  Äst  zertheilt  sich  in  kleinere,  nnd  erzeugt 
eiuen  Lappen  der  Placenta,  der  aus  einer  Menge 
Ilaargefässe  besteht,  durch  welche  die  Zweige 
der  Arterien,  und  der  Vene  zusammenmünden. 

Nerven  besitzt  die  Placenta  nicht,  Einsaw 
gende  Gejüsse  scheinen  in  ilir  nicht  vorhanden 
zu  seyn. 

§.  273. 

EnUvickelung  des  Foetus  SS)  u^^  des  Eyes. 

So  wie  das  Ey  in  die  Hölile  der  Gebarmutter 
ankommt,    scheint   es   blos   aus   dem  Chorion   und 

86)  Cb.  J,,TitE>^  de  ditferentiis  quibiiädam  inter  homi- 
nem  natum  et  nascendum  intercedentibus.  >'orimb. 
1736.  4.  Deutsch  1770.  4. 

J,  J.  KoEDEBEB  de  foeto  perfecto.  Argent.  1750.  4. 

J.  J.  RoEDERER  de  foetu  observationes.  Gott.  1755.4. 

H.  A.  Wrisbehg  descripiio  anatomica  embryonis. 
Gott.  1764.  4.  '?  '^     ' 

A.  RössELEiw  de  differentiis  inter  foelam  et 
adultum.     Sect.  I.  II.  Argem.  1753.  4. 

S.  Th.  SöMSEKBiKG  icoues  enibryonum  hum.  Fr. 
ad  Moen.  1799.  fol. 

AuTENRiETH  supplementa  ad  historiam  embryonis 
humani.     Tnbing.  1797.  4. 

F.  G.  Datcz  Gruhdriss  der  Zcrgliederungskunde 
des  ungebornen  Kindes.  T.  I.  Leipz.  1792.  T.  II. 
1793.  Ä 


272    Von  den  welbl,  GeschlechtstheilQn. 

Amnion  zu  bestehen.  Erst  im  Anfansre  der  dritten 
Woche  der  Schwangerschaft  bemerkt  man  in  dem- 
selben das  Rudiment  des  Foetus.  Er  ist  dann  un- 
förmlich, besteht  aus  zwei  durchsichtigen  weissen 
Bläschen,  die  an  einem  dicken  Faden  hängen,  ist 
völlig  gallertartig,  und  genau  mit  der  Vesicula 
umbilicalis  verbunden.  In  der  ^ten  Woche  ^'■^)  ist 
das  Ey  beinahe  so  gross,  wie  ein  Gänseey,  und 
von  ovaler  Form.  Der  Raum  zwischen  dem  Cho- 
rion und  Amnion  nimmt  beträchtlich  ab,  die  De- 
cidua  crassa  ist  deutlich  und  stark,  auf  dem  Cho- 
rion sieht  man  viele  Gefässe,  die  Nabelschnur  ist 
kurz  und  dick,  und  da  der  Unterleib  noch  nicht 
seine  gehörigen  Decken  hat,  sieht  man  einen  Theil 
des  Darmkanals  in  ihr  liegen.  Das  Nabelbläschen 
ist  kleiner.  Am  Foetus  sind  schon  einzelne  Theile 
sichtbar.  Man  bemerkt  Spuren  vom  Munde,  den 
noch  unbedeckten  Augen  und  den  Ohren;  Mund- 
und  Nasenhöhle  sind  eins;  am  Rumpfe  treten  Hü- 
gel hervor,  aus  welchen  sich  Arme  und  Beine  ent- 
wickeln; das  Herz  liegt  frei,  das  rechte  Atrium 
ist  überwiegend  gross;  die  Geschlechtstheile  sind 
noch  undeutlich;  die  Knochen  beginnen  an  einigen 
Stellen  undurchsichtig  zu  werden,    der  Foetus  ist 

89)    Trew  commerc.  litter.  JVorlmb.  1735.  p.  308. 

Albin  annotat.  acad.   Lib.  I.  tab.  1.  fig.  12.  tab.  5. 
fig.  1.  4.  5. 

HuKTER  tab.  33.  fig.  5.     Smelme  tab.  6.  fig.  I. 
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noch  blutlos.  In  der  {Hen  Woche  ^).  treten  noch 
mehrere  Gefasse  auf  dem  Chorion  hervor,  und  das 
Amnion  ist  mit  ihm  vereinigt,  das  nun  auch  eine 
fi-rössere  Mens^e  Fruchtwasser  enthalt;  das  Nabel- 
bläschen  ist  verschwunden.  Die  Frucht  hat  schon 
eine  ffeboorene  Stellung:,  die  mehr  ausorebildeten 
liisse  sind  an  den  Unterleib^  gezogen,  und  die 
Fusssohlen  ffCffen  einander  ffekehrt,  die  Arme  lie- 
gen  kreuzweise  über  die  Brust;  die  Ohren  bilden 
sich  mehr  ausj  der  Mund  hat  Lippen;  die  Leber 
ist  gross;  die  Geschlechtstheile  entwickeln  sich, 
und  die  Clitoris  ist  besonders  lang.  Im  Foetus 
zeigt  sich  schon  röthliches  Blut.  Gegen  die  l^te 
Woche  ^')  hin  hat  das  Ey  folgende  Ansicht.  Es 
entwickelt  sich  der  Mutterkuchen  stärker,  die  De- 
cidua  crassa  wird  dicker,  und  auf  dem  Chorion 
hänfen  sich  die  Gefiisse  mehr  gegen  den  obigen 
Theil  an,  und  vergrössern  den  Mutterkuchen;  der 
übrige  Theil  des  Chorion  wird  glatt,  indem  die 
Gefasse  verschwinden;  das  Amnion  bleibt  dünn, 
und  die  in  ihm  enthaltene  Flüssigkeit  wird  trübe; 
die  Nabelschnur  ist  laug  und  stark  gewunden. 
Am  Foetus  ist  der  Kopf  gegen  den  übrigen  Kör- 
per nicht  mehr  so  überwiegend  gross;  seine  Lage 
ist   die  oben  angegebene;     der  llodensack  und    die 

90)  Böhmer  anatomia  ovi  hiimani.  fig.  3.  4.  Ai.;i\  an- 
noL  acad.  5.  fig.  3.  Wrisbekg  desciipt.  cmbryon. 
flg.  1.  2.  4.     Hl  NTER  tab,  32. 

91)  IIi'NTER  tab.  32.  flg.  1.  tab.  25.    Smellie  i\  ,.(>.  fig.  2. 
Th.  II,  18 
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Labia  pudendonim  bilden  sichj  der  Körper  erhalt 
eine  Fleischfarbe.  In  der  20sten  bis  2Asten  Wo- 
che ^^)  v,'erden  am  Foetus  die  Haare  sichtbar,  zu- 
erst am  Kopfe,  dann  über  den  ganzen  Körper} 
die  PJuskeln  sind  fester,  das  Zellgewebe  fettlos; 
die  runzeiig-e  Haut  bedeckt  nur  locker  das  Fleisch. 
Von  der  24sten  Z>z>  3f)Sten  Woche  zeigt  sich  am 
Ey  Weiler  keine  wesentliche  Veränderung.  Der 
Mutterkuchen  wird  blos  dicker  und  breiter,  die 
Decidua  crassa  und  reflexa  berühren  und  vermi- 
schen sich  mit  einander;  das  Fruchtwasser  nimmt 
an  Menge  ab;  das  ganze  Ey  verliert  seine  ovale 
Form,  schmiegt  sich  mehr  dem  Foetus  an,  und 
richtet  sich  nach  seiner  Gestalt  und  Lage.  Diese 
ist  in  Ansehung  seiner  einzelnen  Theile  gegen  ein- 
ander ^^)  folgende.  Er  ist  gekrünmit  und  zusam- 
meugferoUt.  Der  Hals  und  E.ücken  sind  nach  hin- 
ten  etwas  gebogen,  die  Vorderarme  liegen  gegen 
den  Kopf  oder  hängen  herab,  die  Scliemkel  sind 
gegen  den  Unterleib  gezogen,  die  Unterfüsse  liegen 
gegen  die  Nates,  und  durchkreuzen  sich.  In  Rück- 
sicht  der   ihn   umgebenden    Theile   ist   seine   liage 

92)  HuiVTKn  tab,  23. 

93)  Hinter  (ab.  6-  12.  20.  Smellie  tab.  9.  und  auf 
inehreren,  Aluiw  (ab.  5.  Roederer  tab.  5.  Jenty 
tab.  4.  SöMMERRiNG  flg.  20.  Denman  piactice  of 
niidwiferj'  (ab.  JO.  J.  Okymus  de  iiaturali  foetus  in 
vtpvo  ma(cino  siin.  L.  B.  1743.  4.  J.  C.  Gehleb  de 
s    *i   roctiis  in  utero.  Lips.  1791.  4. 
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so,  dass  der  Kopf  nach  unten  gegen  den  Mutter- 
mund gekehrt  ist,  das  Hinterhaupt  und  der  Rük- 
kea  liegen  nach  der  linken  Seite  der  Mutter  gegen 
die  Bauchmuskeln  und  das  Schambein,  die  Füsse 
hius^eoren  nach  der  rechten  Seite  ffesren  den  Grund 
der  Gebärmutter. 

Das  in  diesem  Zeitraum  geborne  Kind  wird 
unreif,  Foetus  praematurus,  genannt.  Es  bietet 
mehrere  Merkmale  dar,  wodurch  es  sich  von  ei- 
nem reifen  Kinde  unterscheidet.  Sie  sind  zahl- 
reicher, je  entfernter  die  Geburtsstunde,  und  neh- 
men ab,  je  näher  letztere  ist.  Das  Gewicht  näm- 
lich beträgt  im  Allgemeinen  zwischen  4-5  Pfund, 
die  Länge  zwischen  15  -  17  Zoll.  Am  ganzen 
Leibe,  besonders .  im  Gesicht,  an  den  Schultern, 
und  an  der  innern  Seite  der  Schenkel  erblickt 
man  kurze,  weisse  und  feine  Haare j  der  Kopf  ist 
im  Verhältniss  zu  dem  übrigen  Körper  noch  be- 
trächtlich gross 5  das  Gesicht  runzelig,  auf  der 
Nase  sieht  man  grosse  gelbliche  Hügel  von  den 
ausgedehnten  Hautdrüsen  j  der  Mund  weitj  die 
Ohren  klein  und  dünn;  die  Augenbraunen  und 
Augenwimpern  fehlen  entweder,  oder  sind  klein 
und  weiss,  die  Augenlieder  geschlossen,  und 
schwer  auf7/uheben,  die  Membrana  pupillaris  ist 
deutlich  zu  sehen  j  die  Fontanellen  ,^  besonders  die 
vordere,  sehr  gross,  und  die  Kopfknochen  leicht 
beweglich}  die  Haut  selbst  zart,  dünn,  runzelige 
roth  und  fettlos  j    die  Nägel  an  Händen   und  Fü- 

18* 
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ßsen  dünn,  biegsam,  und  von  Farbe  bläulich;  die 
Testes  liegen  hinter  den  Bauchriugen,  oder  einer 
ist  schon  in  das  Scrotum  hinabgesunken.  Die 
Clitoris  ist  noch  beträchtlich  g^ross. 

Mit  dem  Ablauf  der  40«/^«  Woche  wird  das 
Kind  als  reif,  Foeius  maturus,  geboren.  Es  er- 
scheint alsdann  unter  folgenden  Merkmalen.  Sei- 
ne liänge  beträgt  18-20  Zoll,  das  Gewicht  6-9 
Pfund.  Die  Haut  des  Köi-pers  ist  glatt,  ohne 
Haare,  roth  von  Farbe,  und  mit  einer  fettigen 
Masse,  Vernix  caseosa,  überzogen.  Die  Näirel 
haben  die  natürliche  Härte,  und  ragen  über  die 
Fingerspitzen  hervor.  Die  vordere  Fontanelle  des 
Kopfs  ist  bis  auf  einige  Zolle  verknöchert,  die 
hintere  völlig  verschwunden,  und  die  Seitenfonta- 
nellen sind  sebr  klein.  Die  Kopfhaare  sind  fest 
und  oft  über  einen  Zoll  lang.  Die  Augenbraunen 
und  Augenwimpern  ragen  hervor,  und  haben  mit 
jenen  eine  gleiche  Farbe.  Die  Membrana  pupilla- 
ris  hat  sich  verloren j  die  Ohren  sind  hart  und 
knorpelig.  Die  Brüste  gewölbt,  die  Brustwarzen 
etwas  hervorragend,  und  aus  ihnen  lässt  sich  bei 
beiden  Geschlechtern  eine  milchartige  Feuchtigkeit 
ausdrücken.  Die  Hoden  liegen  im  Scrotum,  das 
stark  gerunzelt  ist,  und  bei  den  Mädchen  treten  i 
die  grossen  I^efzen  bedeutend  hervor,  und  bedek- 
ken  die  Clitoris.  Ueberhaupt  sind  die  Gliedmaassen 
mehr  gerundet,  und  der  Kopf  hat  ein  richtigeres 
Verhältniss  zum  Körper  als  in  früheren  Monaten. 


#^ 
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Indessen  weicbt  besonders  im  Innern  der  Foe- 
lus  kurz  Tor  der  Geburt  noch  in  vielen  Stücken 
M)n  einem  Erwachsenen  ab.  Vorzüglich  zeisrt  sich 
(lieser  Unterschied  an  den  Werkzeug'en,  die  den 
Bliitumlauf  in  ihm  unterhalten.  Viele  Knochen 
piad  noch  knorpelartig,  \iele  haben  zwar  ihre 
Festigkeit,  sind  aber  noch  nicht  vollendet.  Die 
jNluskelu  sind  roth,  aber  -weich.  Die  Kopfknochen 
noch  beweglich.  Das  Gehirn  ist  sehr  weich  j  die 
:us  der  Nasenhöhle  fehlen;  die  Zähne  liegen  in 
ihren  Höhlen  verborgen  j  die  Jjcber  ist  noch  gross; 
die  dicken  Gedärme  enge,  und  das  Becken  sehr 
Klein.  Am  vollkommensten  sind  die  Schilddrüse, 
tiie  Thymus,  und  die  Nebennieren  entwickelt. 

Die  Glandula  thymus  ^)  liegt  in  der  Höhle 
des  vordem  Mittelfells,  welche  sie  fast  ganz  aus- 
füllt, auf  dem  Herzbeutel,  der  Luftröhre,  und 
den  grossen  Blutjcefässen.  Ihr  Anfaug  ist  an  dem 
obcm  Rande  des  Manubrium  des  Brustbeins,  oft 
noch  höher  an  der  Schilddrüse;  das  Ende  liegt 
in  der  Gegend,  wo  sich  das  Brustbein  mit  dem 
Knorpel  der  sechsten  Rippe  verbindet.  Von  der 
Geburt  an  vergrössert  sie  sich  noch  etwas,  nimmt 
alsdann  allmälig  ab,    und  ist  gegen  die  Jahre  der 

94)     S.  Ch,  LtCAE  anatom.  VJnlersuc  Innigen   der  Thymus. 
F.  M.  Isces  Hfl.  1811.  4.    2le»  Hit.  1812. 

S.  Ch.  Lvcab  anatom.  Beiucikiingen  über  die  Di- 
verticula  am  Darmkanal,  und  über  die  Htililen  der 
Tlivmu».    Nürub.  1813.  4. 
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Mannbarkeit  völlig  verschwunden.  Die  Erfahrung  ' 
hat  gelehrt,  dass  die  Grösse  von  der  starkem  oder 
geringern  Ernälirung  abhänge  j  bei  schlecht  genähr- 
ten Foetus  und  Kindern  ist  dieses  Organ  gemei- 
niglich sehr  klein,  und  schon  im  ersten  Lebens- 
jahre beinahe  völlig  verschwunden,  bei  starken 
.  und  wohlgenährten  bleibt  es  weit  länger.  Dieses 
Verschwinden  fängt  von  unten  her  an,  und  im 
mannbaren  Alter  bleibt  nur  unter  dem  Manubrium 
des  Brustbeins  ein  kleiner  unbedeutender  Rest 
übrig.  Man  belegt  dieses  Organ  mit  dem  Namen 
Drüse;  es  hat  aber  weder  mit  den  Speicheldrüsen, 
noch  mit  denen,  die  zum  absorbirenden  System 
gehören,  etwas  gemein.  Die  Farbe  ist  röthlich 
weiss;  die  Konsistenz  weich;  die  Gestalt  flach  und 
eckig,  länger  als  breit;  und  das  Organ  endigt  sich 
oben  und  unten  mit  zwei  stumpfen  Spitzen,  Cor- 
nua.  Es  zerfällt  in  vier  bis  sechs  Lappen,  welche 
durch  tiefe  Einschnitte  getrennt  sind.  Verfolgt 
man  letztere ,  so  kann  man  die  Lappen  völlig  von 
einander  absondern,  was  sich  im  Körper  bisweilen 
ohne  Zergliederung  zeigt;  daher  einige  Anatomen 
mehr  als  eine  Thymus  angenommen  haben.  Alle 
Lappen  werden  durch  Zellstoff  zusammengehalten. 
Ein  jeder  besteht  wieder  aus  kleinern  Läppchen 
und  Körnern,  die  durch  Zellgewebe  so  vereinigt 
sind,  dass  kleine  Zwischenräume  übrig  bleiben, 
in  welchen  die  Blutgefiisse  laufen,  sicli  zerästcln, 
und   als  Haargefässe   in    die  Substanz  eindringen. 
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In  einem  jeden  Läppchen  ist  eine  kleine  Höhle, 
^v  eiche  mit  einer  gelblichen  klebrigen  Feuchtigkeit 
angefüllt  ist.  Diese  Hölilen  haben  Ränder  und 
Winkel,  und  in  letztern  zeigen  sich  OefTnungen, 
die  gegen  die  Mitte  eines  Hauptlappens  liegen, 
und  in  Verbindungskanäle  übergehen,  -wodurch 
nie  Haupttheile  der  Thymus  sich  rereinigen.  — 
Die  für  die  Thymus  bestimmten  Arterien  entsprin- 
gen aus  der  mammaria  interna  und  thyreoidea  in- 
•  iorj  die  Venen  gehen  meist  in  die  Vena  jugula- 
ris  interna  der  linken  Seite  hinein  j  die  Saugadern 
treten  in  die  Drüsen  des  Mediastinum  anteriusj 
2Verven  hat  man  bisher  in  ihr  nicht  entdeckt 

Was  für  eine  Funktion  die  Thymus,  die  Schild- 
drüse und  die  Nebennieren  im  Foetus  ausüben,  ist 
uicht  leicht  zu  enträthseln.  Da  jene  nach  der 
Geburt  abnehmen,  und  zum  Theil  völlig  verschwin- 
den, so  hat  es  allerdings  seine  Richtigkeit,  dass 
sie  dem  Foetus  nützlich  sind.  Man  vermuthet, 
dass  diese  Orsrane  eben  so  vor  der  Geburt  zur 
Blutbildunor  beitragren,  wie  die  Milz  nach  dersel- 
ben.  Man  will  die  Aehnlichkeit  der  Verrichtung 
zwischen  beiden  Arten  der  Organe  dadurch  bewei- 
sen, dass  sie  alle  keinen  Ausführungsgang  besitzen; 
«inen  Ueberfluss  an  Lymphgefassen  haben  j  mehr 
Blut  erhalten,  als  zu  ihrer  Ernährung  noth wendig 
ist,  folglich  der  Ueberschuss  desselben  eine  eigen- 
thümliche  Umänderuns:  für  gewisse  Zwecke  erfah- 
reu    möge  7     dass    endlich    zwischen    beiden    Arten 
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von  Orofänen  ein  Geo^ensatz  obwalte,  indem  vor 
der  Geburt  die  Milz  klein  sey,  und  keine  Funk- 
tion ausübe,  die  andern  Organe  aber  vergrössert 
und  wirksam  seyen,  nach  der  Geburt  hingegen 
letztere  verschwinden,  und  erstere  wachse,  indem 
sie  in  Aktion  trete. 

Die  Nebennieren  ^^),  Reues  succenturiati ,  €a- 
psulae  snprarenales,  s.  atrabilariae,  liegen  ausser 
der  Höhle  der  Bauchhaut,  und  ruhen  auf  dem 
obern  Theil  der  Nieren.  Im  Foetus  sind  sie  ver- 
hriltnissmässig  grösser  als  im  Erwachsenen.  Ihre 
Gestalt  ist  länjj^lich,  fast  dreieckig:.  Sie  haben  eine 
gelbbraune  Farbe,  besitzen  eine  grosse  Aehnlich- 
keit  mit  den  Speicheldrüsen,  und  bestehen  aus 
Lfippchen,  die  durch  Zellgewebe  verbunden  sind. 
In  ihnen  befindet  sich  eine  kleine  Höhle,  die  eine 
gelbliche  oder  bräunliche  Feuchtigkeit  enthalt,  al- 
lein keine  Spur  von  einem  Ausführungsgange  trifft 
man  an.  —  Sie  erhalten  die  Arterien  von  der 
phrenica  und  renalis  j  die  Venen  sind  viel  grösser, 
gemeiniglich  findet  man  nur  eine,  welche  'in  die 
Vena  cava  oder  renalis  übergeht;  die  Nerven  kom- 
men vom  Plexus  coeliacus  und  renalis  her,  und 
ihre  Zweige  sind  beträchtlich. 


95)     ScHMiiiT  diss.  de  glandulis  suprarenalibus.   Frcf.  ad 
V.  1784. 
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Drittes  Kapitel. 

Die   äussern    Geburtstheile  96). 

Diese  Theile,  Vulva,  Pudendum  muliebre  ge- 
nannt, liegen  unter  dem  Schambogen,  an  der  un- 
tern Oeffnung  des  Beckens.  Es  gehören  hieher  die 
liabia  majora  und  minora,  die  Clitoris,  die  OefF- 
nung  der  Vagina  und  Urethra,  und  das  Hymen. 

§•   274. 

Labia  majora,  und  minora. 

Die  Labia  majora  liegen  neben  einander,  und 
erstrecken  sich  von   der  Synchondrose  der  Scham- 
beine   bis    zum    Perinaeum    hin.       Zwischen    sich 
«jchliessen  sie   eine  Spalte,    Rima  vulvae j    die   im 
jungfräulichen   Zustande   schmal,    durch   Geburten 
aber  erweitert  ist.       Sie  bestehen  aus  einer  Dupli- 
lalur  der  äussern  Haut,  indem  sie  vom  Unterleibe 
und   den   Schenkeln   hinabsteigt       Die   Stelle   der- 
selben,  wo  sie  vom  Bauche  hinabkommt,    und  auf 
dem  Schamboffen  ruht,  ist  mit.  kurzen,  harten,  ffe- »« »«^ •'"* 
kräuselten    Haaren    besetzt,      Mons   venerisy     und  j).^^, 
enthält  viel  Fett.      Die  Lippen  ragen  stark  hervor, ^*^.j^' 
doch  nimmt  diese  Erhabenheit  ab,    so  wie  sie  i"*"*/^//  $ 
Perinaeum    übergehen.        Eine    jede    Lefze    besteht 
aus   zwei  Platten.       Die  äussere   ist  bräunlich   von 
Farbe,     hat   die    Beschaffenheit   der   äussern   Haut, 

96)     l'oLUKKG  diss.  de  variutalu  hymcnum.  fi^.  3.  4.  .    . 
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und  ist  mit  Haaren  besetztj  ihre  Cryptae  sebaceae 
sind  gross,  und  die  Feuchtigkeit,  welche  sie  von 
sich  geben,  verbreitet  einen  eigenen  Geruch.  Die 
innere,  als  das  Ende  der  hervortretenden  Schleim- 
haut der  Scheide,  ist  feiner,  rölhlich  und  feucht, 
indem  ein  schleimijfer  und  klebriger  Stoff  aboce- 
sondert  w^ird.  Die  Platten  werden  durch  Zellge- 
webe verbunden,  in  welchem  sich  vieles  Fett  be- 
findet, und  man  sieht  deutlich  die  Steile,  wo  beide 
Membranen  sich  vereinigen.  Beide  Lippen  verlau- 
fen nach  oben  in  die  Commissura  anterior,  die 
unter  der  Synchondrose  der  Schambeine  liegt.  In- 
dem sie  nach  unten  und  hinten  ins  Perinaeum  über- 
gehen, entsteht  eine  Ouerfalte,  Frenulum  labiorum, 
die  halbmondförmig  erscheint,  und  deren  Aushöh- 
lung, Fossa  navicularisy  nach  oben  gekehrt  ist. 

Diese  Falten  dienen  dazu,  die  übrigen  Theile 
zu  umhüllen,  und  zu  decken.  Allein  während 
der  Geburt  haben  sie  den  wichtigen  Nutzen,  dass, 
da  beim  Durchgange  des  Kindeskopfs  durch  die 
Oeffuung  der  Scheide  die  äussere  Haut  stark  ange- 
spannt wird,  die  grossen  Lefzen  nachgeben,  und 
Haut  darbieten,  um  die  Spannung  zu  verringern; 
weshalb  auch  in  diesem  Augenblicke  die  Falten 
fast  verschwinden. 

Die  Labia  minor a,  Nymphae,  sind  gemeinig- 
lich von  den  vorigen  bedeckt,  und  werden  erst 
sichtbar,  wenn  man  die  Labia  majora  von  einan- 
der cutferut.      Sie  sind  Duplikaturen  der  Schleim- 
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haut  der  Scheide.      Man   bemerkt  an   ihnen   eine 
äussere  und   innere  Platte,     die   durch  Zellgewebe 
verbunden  sind.       Beide  Flächen   haben  eine  rothe 
Farbe,  und  viele  Schleimdrüsen,  die  eine  starkrie- 
chende,     etwas    klebrige    Feuchtigkeit    absondern. 
rSach   oben    hängen   die  Nymphen   theils   mit   dem  ^0/^*^^ 
Praeputium   clitoridis    zusammen,     theils   mit    der    '^^^'^IT 
Glans   clitoridis,     wodurch    «•wischen    beiden   eine  "^^^ ^fT/ . 
feine   Hautfalte    entsteht,     die   Frenulum    clitoridis^' .^**\ 

heisst      Sie  laufen   dann  abwärts,    und  verlieren ►"-'''/ ' 

...  .  liL^^,»» 

sich  nach  unten  in  die  innere  Fläche ,    und  in  den  oT;;^,  t'A^r 

Eingang  der  Scheide.      Man   findet  bisweilen  eine'  ^^fl^i,i, 

doppelte,  ja  dreifache  Reihe  vom  Nymphen.  X-'r^^^.ifc. 

Diese  angegebenen  Falten  bekommen  die  Arte-^    *"" 

rien  von  der  perinaea,    und   der  pudeuda  externa. 

Die  lymphatischen  Gefässe  gehen  in  die  Glandulae 

ino^uinales  über.     Die  Nerven  kommen  von  den  sa- 

cralibus  her,    sie  sind  für  die  Nj'mphen  besonders 

zahlreich,     und   daher   besitzen   diese   eine  grosse 

EmpSndlichkeit. 

§.  275. 

Der  Kitzler,   Clitoris. 

Dieser  Theil  befindet  sich  zwischen  den  obem 
Enden  der  Nymphen,  und  hat  in  Rücksicht  des 
Ansehens  und  des  Baues  viele  Aehnlichkeit  mit 
dem  Penis,  ausser  dass  er  keine  Harnröhre  be- 
sitzt, die  von  ihm  abgesondert,  etsyas  tiefer  liegt. 
Es    bilden    die    Clitoris    zwei    Corpora   cavernosa. 
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Ein    jedes   entspringt    vom  aufsteigenden  Aste    des 
Sitzbeins,  an  welchem  es  durch  starkes  Zellgewebe 
^"^^^^  befestigt   ist.       Beide   nähern   und  vereinigen   sich 
'f'^'^V^zup  Clitoris,   laufen  nach  vorn,  und  schwellen  als 
^fj'fM'i  Glans  clitoridis  an.      Diese   hat  ebenfalls   eine  Co- 
^•j'j^ß*^  rona.,    und  eine  Spitze,    woran  sich  das  Frenulum 
w.fWffW  praeputii  festsetzt.      Die  schwammigen  Körper  be- 
stehen inwendig  so   wie   beim  Penis  aus  erweiter- 
ten Venen,  in  welche  sich  die  Schlagaderäste  ein- 
münden, und  nach  aussen  von  einer  fibrösen  Mem- 
bran umjjeben  werden.      Die  Clitoris   ist  von   der 
äussern  Haut,  Praeputium  clitoridis,  bedectt,  wel- 
che  an   der   Clitoris   nach   vorn   läuft,     dann   sich 
zurückschlägt,  bis  zur  Corona  geht,  die  Glans  ver- 
feinert überzieht,    und  unten   das  Frenulum   prae~ 
putii    bildet,     indem    sie    mit    den   Nymphen    sich 
vereinigt.       Es   besitzt   die  Glans  viele  Cryptae  se- 
baceae,    die  ein  starkriechendes  Sebum  absondern. 
Am   Anfange    der  schwammigen   Körper    liegt 
unter  jedem  ein  Muskel,  sustentator  s.  erector  cli- 
toridis genannt.      Er  ist  kleiner,    als  am  männli- 
chen Geschlecht,  entspringt  vom  aufsteigenden  Aste 
des  Sitzbeins,    und  endigt  sich  an  der  Seitenfläche 
4*u8>^der   Clitoris.       Die  Arteriae  clitorideae  sind  Aeste 
^^4:i!^der  Art.    pudenda   interna.      Diese  verbreiten  sich 
^jw-u/^  ebenfalls    wie    im    männlichen   Körper   als   Arter. 
iL^.<^j.profunda    in    die   schwammigen  Körper,     und    als 
dorsalis  auf  dem  Rücken,    und  ergiessen   auf  die- 
selbe Art  das  Blut  in  die  erweiterten  Venen,    uiu 
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die  Erhebunsr  der  Clitoris  zu  erzeus^en.  Die  Vene 
eutsteht  als  Vena  dorsalis  vom  Rücken  der  Clito- 
ris, welche  die  Venen  aus  den  fachigen  Körpern 
aufnimmt,  und  vereinigt  sich  mit  dem  innem  Blut- 
adernetz, Die  Nerven  entspringen  aus  dem  Ner- 
vus pudendalis,  verbreiten  sich  auf  der  Glans,  und 
bilden  viele  Neneuwärzchen ,  "wodurch  die  grosse 
Empündiichkeit  dieses  Theils  hervorgebracht  wird. 

§.    276. 

Die  weibliche  Harnröhre f    Urethra  jeminina, 

Sie  ist  eine  kurze,  runde  und  häutige  Röhre, 
die  aus  der  Blase  entspringt j  ist  weiter,  nicht 
so  lang,  und  hat  wenigere  Krümmungen  als  die 
männliche.  Wenn  sie  aus  der  Blase  entstanden 
ist,  läuft  sie  nach  vorn  und  etwas  abwärts  unter 
der  Synchondrose  der  Schambeine,  und  öffnet  sich 
unter  der  Glans  clitoridis,  über  der  Oelfnunj  der 
Scheide.  Sie  besteht  aus  der  Schleimhaut  der  Blase, 
und  indem  sie  an  der  äussern  OefTnuno^  sich  mit  der 
Schleimhaut  der  Scheide  vereinigt,  eutsteht  ein  auf- 
geworfener  Rand,  an  dem  kleine  Härchen  sitasen. 

§.   277. 

Die  Oeffnung  der  Scheide  ^  Orificium  vaginae* 

Die  Scheide  endigt  sich  zwischen  den  Njrrn- 
phen  mit  einer  dem  Penis  angemessenen  Oeffnung. 
Sie  ist  ovalförmig,  und  die  Schleimhaut  tritt  aus 
ihr  hervor,  um  sich  mit  der  äussern  Haut  zu  ver- 
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binden.     Im  jungfräulichen  Zustande  ist  diese  OefF- 
nung    nicht    vollständig    da,     sondern    c.er    untere 
Theil   ist  gemeiniglich  durch  eine  Memhran  zuge- 
schlossen,    daher    jene    verengt    erscheint.       Man 
üi^tH^r  nennt  dieselbe  JS^^.''^^  ^D>    das  Jungfernhäutchen. 
W.i.'ji-v'/jEs  ist  eine   dünne  Falte,    welche   entsteht,    indem 
o-z^l-^i/i^die  Schleimhaut  aus  der  Scheide  hervorgeht.     Der 
!^^^Ait«.ge\vöhnliche    Zustand    des    Hymens    ist    folgender. 
Es   ist  ringförmig  oder   halbmondförmig   gestaltet; 
der  obere  unter  der  Harnröhre  liegende  Theil  ist 
schmäler,     der    untere    gegen    das    Perinaeum    hin 
breiter,  die  eine  Fläche  liegt  nach  aussen,  die  an- 
dere nach  innen.       Die  OeiFnung   in    demselben  ist 
bald   grösser,    bald  kleiner,    und  zeigt  sich  mehr 
ffegren  die  Harnröhre  hin.     In  dieser  Hautfalte  lie£:en 
feine  Blutgefässe  und  Nerven.      Wird  das  Hymen 
zerstört,  so  findet  man  gemeiniglich  an  jeder  Seite 
des  Einganges  in  die  Scheide  eckige  Ilervorragungen 
der  Haut^  welche  die  Ueberbleibsel  des  Hymens  sind. 
■tlf    ^^^  werden  Carunculae  myrtiformes  genannt. 

Um  den  Eingang  der  Scheide  liegen  eine 
Menge  Schleimsäcke.  Einige  befinden  sich  nach 
oben  gegen  die  Oeffnung  der  Harnröhre  hin;  an- 
dere zur  Seite  ausserhalb  der  Carunculae  zwischen 
den  Hautfalten,  andere  nach  unten  gegen  das  Fre- 
nulum ,  wo  die  Ilervorragung  der  Nymphen  aufliört. 

97)  Albin  annot.  Lib.  IV.  tab.  4.  fig.  I.  2.  Tolberg  diss. 
de  varietate  hymcnum.  Hall.  1791.  B.  F,  Osiander 
in  Denkwürdigkeiten  für  die  Geburtshülfe.  T.  II. 
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Diese  sind  die  grössten,  werden  von  länglichen 
ITautfalten  bedeckt,  und  ihre  Oeffnunjen  sind  gross 
und  sichtbar. 

Um  die  Oeffnung  der  Scheide  läuft  ein  Muskel, 
Tiuter  dem  Namen  Constrictor  cunni^  der  den  Ein- 
gang verengern  kann.  Er  entspringt  au«  Fasern 
des  Sphincter  ani,  und  kommt  auch  vom  aufsteigen- 
den Aste  des  Sitzbeins  zu  beiden  Seiten  her,  geht 
aufwärts,  und  setzt  sich  hinter  den  Sustentatori- 
bos  clitoridis  an  die  Corpora  cavernosa    derselben. 

Nicht  weit  von   ihm   liegen   die  transversi  pe- 

rinaeif    die  einen   gleichen  Ursprung  haben,     wie 

im  männlichen  Geschlecht,    und  sich  theils  in  den 

constrictor  cunni  verlaufen,  theils  unter  sich  selbst 

-einigen. 

§.  278. 

Zustand  der  weillichen  Genitalien   in  den  verschiedenen 
Lebensperioden. 

Im  Foetus  sind  diese  Theile  schon  ziemlich 
entwickelt,  und  zwar  die  riussem  mehr  als  die  in- 
nern.  Gleich  nach  der  Geburt  erscheinen  sie  auf 
folgende  Weise.  Die  I^abia  majora  sind  gehörig 
gebildet,  bedecken  aber  nicht  die  Clitoris,  welche 
noch  ziemlich  hervorrao^t.  Die  Fossa  navicularis 
ist  zwar  sehr  gross,  allein  sie  ist  es  nicht  wirk- 
lich, erscheint  aber  so  wegen  des  sie  begrenzenden 
Hymens.  Die  Scheide  ist  im  Vergleich  mit  dem 
Uterus  viel  weiter  entwickelt,   hat  eine  beträchtli- 
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che  Länge,  und  die  Runzeln  «ind  zahlreich  und  von 
"Weisslicher  Farbe.  Der  Ulerus  lieget  mit  seinen  Tu- 
bis  und  Ovariis  nicht  in  dem  Becken,  sondern  in 
der  Bauchhöhle.  Seine  Gestalt  ist  sehr  abweichend. 
Der  Hals  ist  lang  und  dick,  das  Corpus  zeigt  keine 
dreieckiore  Form,  und  das  Ganze  ähnelt  mehr  einem 
Cylinder.  Man  sieht  in  ihm,  aber  nicht  im  Collum, 
eine  Hohle.  Die  Ovaria  '^^)  sind  lang,  zungenför- 
mig,  xxnd  wenig  dick.  Bis  zur  Mannbarkeit  erlei- 
den alle  Theile  nur  eine  geringe  Veränderung,  wo 
sie  alsdann  schnell  die  oben  beschriebene  Gestalt 
annehmen. 

Im  Alter  hinsresren  finden  wesentliche  Verände- 
runden  statt.  Der  Mons  veneris  verliert  oft  fast  alle 
Haare,  und  die  übrig  bleibenden  sind  grau,  und 
stehen  gerade  hervor.  Die  grossen  und  kleinen  Lef- 
zen sind  schlaff  und  weich,  oft  findet  man  letztere 
gar  nicht.  Die  Schleimmembran  ist  blassj  in  der 
Scheide  hat  die  Zahl  der  Runzeln  abgenommen,  und 
dieser  Kanal  erscheint  häufig  ganz  glatt.  Der  Um- 
fang der  Gebärmutter  ist  geringer,  indem  sich  die 
Dicke  des  Parenchyma  verloren  hat,  und  der  Rest 
ist  derber  und  fester  geworden.  An  den  Tubis  be- 
merkt man  fast  gar  keine  Veränderung}  die  Ovaria 
haben  hingegen  an  Umfang  um  die  Hälfte  abgenon;- 
men,  und  bald  sind  sie  dicht  und  hart,  bald  weich 
und  welk.     Die  Ovula  sind  verschwunden. 

98)    J-  C.  RosekmGller   quaedam  de  ovariis  embryonum 
et  foetuum  hum.  Lips.  1803.  4. 
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Von     den     Brüsten. 


Sechster "  Aljsclmitt. 


§.   27Q. 

Die  Brüste f  Mammae ,  überhaupt  90), 

Jt^a  diese  Organe  in  Ansehung  der  Funktion,  in- 
dem sie  zur  Ernährung-  und  Entwickelung  des  Kin- 
des beitragen,'  mit  den  weiht ichen  Gefechlechtsthei- 
len  in*  inniger  Verhindung  stehen,  iso  ist  hier  der 
schicklichste  Oft,  von  ihnen  tn  reden. 

99)    A.  B.  'R'öLrm  diss.   rfe   l^fllctiira  matnoiarnm   sexus 
8«qaioris.  Gryph.  1764.  4.     Deutsch  Berlin  1767.  8. 

J.  B.  Covof.o  de  mammis  obsf'iSaliones'öiia^onlicae; 
in  tab.  ahau  Santoriiii.  •■    ' 

M.  GiRARDi  in  SantoHiM  Mi.  anat. 

J.  G.  1^  ALTER  in  obä.  finat.  cap.  Ii. 

.:     .        ■       i         f,|.  .,.     ".  'Uf.C    r-     'It'.  <  ■       ■  ^  .v>^ 

A.  JoA^-^inES    diss.  sistens  mammavum    physiolo- 
giam.  Hall.  I8U1.  4. 

Th.  II.  '  19 
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Der  Mensch  besitzt  zwei  Brüste,  die  auf  der 
vordem  Flache  des  Brustkastens  sich  befinden,  auf 
dem  Musculus  pectoralis  major  sitzen,  und  sich 
von  der  dritten  bis  zur  sechsten  oder  siebenten 
Rippe  hinab  erstrecken.  Sie  sind  beim  Manne  so- 
wohl als  beim  Weibe  vorhanden,  nur  beim  letzte- 
ren mehr  entwickelt.  Bis  gegen  die  Jahre  der 
Mannbarkeit  sind  diese  Or<2:ane  in  beiden  Geschlech- 
lern  gleichmässig  beschafTen.  Weder  die  Papille 
noch  die  Areola  sind  sehr  bemerkbar,  und  von 
blasser  Farbe.  Mit  dem  bevorstehenden  Ausbruch 
der  weiblichen  Periode  fangen  sie  am  Frauenzim- 
mer an,  sich  zn  erheben,  die  Areola  wird  röther, 
und  die  Papille  ragt  mehr  hervor.  Im  vollkom- 
mensten Zustande  bemei'kt  man  die  gewölbte  Be- 
schaffenheit am  stärksten,  sie  hängen  nicht  herab, 
und  bei  ilu^er  Weichheit  besitzen  sie  doch  viel 
Festigkeit  und  Elasticität.  Die  Haut  ist  gespannt 
und  fflatt  Die  Grösse  und  der  Umfang:  der  Brü- 
ste  hängt  von  dem  Klima,  der  Lebensart,  und  der 
körperlichen  Beschaffenheit  ab.  In  der  Jugend 
liegt  das  Fett  blos  oberflächlich  auf  der  Drüse  im 
Zellgewebe}  in  der  Periode  der  Mannbarkeit  senkt 
es  sich  in  die  Theile  der  Brustdrüse  ein,  und 
liäuft  sich  überhaupt  mehr  an.  Sind  junge  Mäd- 
chen zum  Fettwerden  geneigt,  so  bekommen  die 
Brüste  schon  in  einigen  Monaten  ihre  Grösse  j 
sonst  gehen  mehrere  Jahre  auf  ihre  Entwickelung 
hin. 
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Nachdem  die  "weibliche  Periode  aufgehört  hat, 
I)leihen  die  Brüste  bei  fetten  Personen  noch  in  ei- 
nem gewölbten  Znstande,  aber  ihre  Konsistenz 
vermindert  sich.  Ist  das  Frauenzimmer  mager,  so 
^sinken  sie  ein,  werden  welk  und  hängend.  Die 
[Haat  auf  denselben  verliert  ihre  Weisse  und  Fein- 
heit, und  bekommt  Runzeln,  die  um  so  stärker 
sind,  je  ausgedehnter  die  Haut  in  früheren  Jahren 
war,  besonders  nach  öfterem  Sängen.  Waren  die 
Brüste  nicht  gross,  und  ging  kein  Säugen  voran, 
so  zieht  sich  die  Haut  ohne  Runzeln  in  sich  «elbsl 
zurück,  alle  Erhabenheit  verschwindet,  und  es 
bleiben  blos  eine  dunkel  gefärbte  Areola  und  die 
Papille  zurück.  Zugleich  schrumpfen  die  Ausfüh- 
mngsgänge  ein,  und  Terwachsen. 

§.   280. 

Der  Bau  der  Brustdrüse, 

Auf  der  äussern  Oberfläche  der  Brust  sieht 
man  in  der  Mitte  eine  runde  Erhabenheit,  die 
Warze,  Papilla  mammae.  Diese  besteht  aus  Ge- 
fässen,  theils  kleinen  Venensäckeu,  theils  Arteri- 
en, die  sich  in  erstere  einmünden.  Sie  werden 
von  einer  etwas  fibrösen  Membran  zusammenge- 
halten. Es  herrscht  demnach  die  gleiche  Struktur 
wie  an  den  schv.ammigen  Körpern  des  Penis. 
Diese  Einrichtung  macht,  dass  die  Papillen  an-  ^^^'f"^i' 
schwellen,  hervorragen,  und  eine  konische  Form 
annehmen  können.     In  diesem  Zustande  sieht  xn^ix 

19» 
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auf  ihrer  Fläche  mehrere  Oeffnungen,  die  das 
Ende  der  Milchgefassc  andeuten.  Die  Papille  ist 
sehr  empfindlich  wegen  vieler  Nervenwärzchen, 
die  sie  besitzt.  Sie  hat  eine  bräunliche  oder  roih- 
liche  Farbe,  die  von  der  Menge  der  Blutgefässe 
entsteht,  welche  wegen  Feinheit  der  Oberhaut 
durchschimmern. 

Um  die  Warze  läuft  ein  kreisrunder  Fleck, 
Areola  mammae.  Dieser  ist  dunkler  gefärbt, 
bald  mehr  bald  weniger,  so  wie  es  die  Farbe 
der  Haut  mit  sich  bringt.  Es  rächen  auf  dersel- 
ben  kleine  Hügel  hervor,  die  aus  Cryptis  sebaceis 
bestehen,  und  einen  fettigen  Stoff  absondern, 
welcher  beim  Saugen  des  Kindes  das  Reiben 
hindert.  Beim  Manne  sitzen  hier  ziemlich  lange 
Haare. 

Unter  der  Haut  liegt  die  eigentliche  Drüse, 
Glandula  mammae,  umgeben  von  lockerem  Zell- 
gewebe und  Fett.  Dieses  füllt  allenthalben  die 
Vertiefungen  der  Drüse  aus,  und  verbindet  die- 
selbe mit  dem  Musculus  pectoralis  major.  Sie 
selbst  ist  eine  wahre  Glandula  conglomerata ,  und 
wie  die  Speicheldrüsen  gebaut.  Man  sieht  die 
gleichen  Ljäppchen,  Acini.  Diese  bestehen  aus 
Windungen  von  Blut-,  Milch-  und  Lyniphgefässen, 
die  unter  sich  verbunden  sind,  und  in  denen  die 
Absonderung  der  Milch  vor  sich  geht.  Den  Zu- 
sammenhang beweisen  die  Injektion,  und  das  Her- 
vortreten des   Bluts   beim   heftigen  Saugen.       Alle 
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Lappchen  habfn  kleine  Aufiführunjsgänge,    welche 

in    arrosserc  Släinnie  übergehen,     und   endlich    die  i^.^^'^V^ 

Mtlch^änge,     Ductus    lactiferi^)^     bilden.       Diese  .>,yt|^^ 


m~^ 


G.in^e  laufen  von  allen  Gegenden  der  Drüse  nach/'Jfj. 
der  Areola  hin,  drängen  sich  rund  um  die  Papille,  ^T^w^-w^ 
Und  öffnen  sich  dui'ch  kleine  Mündungen  auf  der- 
selben. Ihre  Zahl  ist  verschieden  von  acht  bi« 
rz,ehn.  Sie  haben  unter  sich  keinen  Zosammen- 
;:^,  und  jeder  Kanal  besteht  für  sich  ohne  da- 
_  ischen  liegende  Verbindunffsäste.  Eben  so  "w^- 
iiiof  besitzen  sie  Klappen,  was  die  Leichtigkeit  der 
Injektion  beweiset,  indem  man  Quecksilber  von 
der  Warze  aus  ohne  Mühe  in  die  Gänge  treiben 
kann.  Ist  die  Warze  aufgerichtet,  so  werden  die 
Kanäle  gerade,  ist  erstere  zusaniniengefallen,  so 
liegren  sie  ffeschlänjrelt.  < 

Die  Arterien^    welche  zu   einer  Brust  geheb,  *^".    ^^T^ 
feind  in  grosser  Anzahl  vorhanden,  aber  nur  klein.  /irJ^  *S ^ 


Die  Arteria   mammaria   interna   giebt   die   vorzüg- 
lichsten und  meisten   her,,  die  aus  den  Zwischen- 
räumen der  Rippen  her\'orkomuieu.      Terner  geben  * 
die  Arteriae  Ihuracicae  extemae .  viele  Aeste,    iind 
endlich  entspringen  einige  aus   der  thoracica  axil- 


1)  Ph.  A.  BöHjfBR  diss.  de  mammarum  ductibus.  Hall. 
1742.  4.  in  Hallbri  diss.  anat.  T.  V.  p.  821.  fig.  1. 
KöLPir»  lab.  1.  fig.  1.  (1-12.)  fig.  2.  Joannides  1. 
c.  (G.  H.).  Saätorijc  tab.  8.  (d.K  Coboli  1.  c.  t«b. 
2.  fig.  1.  4.  W.  Hew»o7(  in  med.  CoBBient.  by  a 
äoc.  in  Ldiul».    l.  II.  p.  209. 


2^4  Von  den  Briisien. 

l«^m.      Die  y^^g^  ^gj^g^  .^^  gleichnamige  Stämme 
^.üruck.     Die  JS^erven  sind  zahlreich,  und  kommen 
von    den  Nervis    intercostalibus    und    dem    Plexus 
brachialis   her.       Die  einsaugenden   Gefösse  haben 
exnen    doppelten   Lauf.       Diejenigen,    welche    sich 
auf  der  äussern  Oberfläche  befinden,   gehen  alle  ia 
die  Glandulae  axillares,    diejenigen,    die    aus   der 
Tiefe  der  Drüse  und  von   der  untern  Fläche  der- 
selben   herkommen,    durchbohren   die  Interkostal, 
inuskeln,    gehen  meist  in   die  Glandulae  sternales 
über,  und  steigen  im  entgegengesetzten  Laufe  der 
Arter.  mammaria  interna  aufwärts, 

f^^ll^  ^^vro^.Ä'^    o^f^Ä.-/^^  ^/^  ^ii^y  Y^t  n^^^  «> 


f'^lmtf  uflt^  n.-r<^A^>  n^jJx„yt  ttC%A*/n      M'     Vrm.^^l'Ahf'    f^i>-«i«V     Ät^tho^-A/f  ^^  '"*' 


r^r,'  A.y*J /^^-^    fii'L^  y^^e^  ,^'/>^  ^/U^, '^ "  ^  ^^'  «^  »^    -^-^ 


Siebente  Abtheiliuig. 

Von      den     G  e  f  ä  »  s  e  ii. 


Erster   Abschnitt. 

Von    den    Arterien. 


§.  281. 

VüJi  den  Arterien  überhaupt  >). 

iFie  Arteriea   entspring^en  aas   deu   beiden  Kam« 
mern  des  Herzens.     Sie  bilden  Rwei  Hauptstämiue. 

2)  A.  DE  Halles  iconum  anatomicarum  Fascic.  VIII. 
Gott.  1743  —  1756.  fol.  Die  meisten  Kupfer  handeln 
von  den  Gefässen.  , 

A.  McRHAY  descriptio  arteriarum  in  tabulas  reda- 
cta.  Upsal.  1798.  4. 

J.  C.  A.  Mayer's  anatomische  Beschreibung  der 
Blutgefässe  des  menschlichen  Körpers.  Berlin.  1789. 
8.  2te  Aufl. 

F.  A.  Walter's  angiologittches  Handbuch.  Berlin 
1789.  8. 
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Der  eine,  Arteria  aorta^  kommt  aus  dem  linken 
Ventrikel  hervor,  und  vertheilt  sich  durch  den 
ganzen  Körper,  bringt  das  Blut  in  alle  Theile 
desselben,  und  hängt  mit  allen  Venen,  die  pul- 
monales ausgenommen,  7iUsauiriien.  Er  macht  ei- 
nen Theil  des  grossen  Adersj'stems  aus,  und  in 
ihm  geht  der  grosse  Blutumlauf  von  statten.  Die- 
ses ist  das  Aorfensystem.  Der  andere  Hauptstamm, 
Arteria  pulmonalis ^  entspringt  aus  dem  rechten 
Ventrikel,  und  vertheilt  sich  Wos  iu  der  Substanz 
beider  Lungen,  verbindet  sich  mit  den  Venis  pul- 
monalibus,  und  hilft  den  kleinen  Blutumlauf  voll- 
führen.    Dieses  System  heisst  das  Pulmonalsystem. 


S.  Tu.  Sömmerring'»  Gefäs?lclire.  2le  Aufl.  Frc. 
a.  M.  1801.  8.;  auch  unter  dem  Titel:  vom  Baue  des 
menschlichen  Körper».   T.  IV. 

A.  ScARPA  suir  aneurisma.  Pav.  1801.  fol.  Die 
Uebersetzung  über  die  Pulsadergeschwül.ste  von  Ch. 
F.  Harlrs.  Zürich  1808.  4.  Abbildungen  der  Arte- 
rien an  einigen  Stellen  der  Extremitäten. 

J.  Barclay  a  description  of  ihe  arteries  of  ihe  hu- 
man body.  Edinb.  ISli.  8. 

Fk.  Tiedemvniv  tabulae  arteriarum  c.  h.  Carlsruhe 
1822.  fol.  Fase.  IV. 

L.  J.  V.  BiERKowsKi  die  Puls- Blut-  und  Sauge- 
adern des  ganzen  menschlichen  Körpers  auf  20  Ta- 
feln dargestellt  Hiezu  Eiläuteiungen  der  Abbil- 
dungen. IV  Hefte.  Berl.  1825.  fol. 

C.  J.  M.  Lanrekbeck  icones  anatomicae;  Angio- 
lofriac    Fa^jc.  I.  t 
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§.   282. 

Arteria  aorta.      Allgemeine   Uebersicht  ihres  Laufs. 

Die  Arteria  aorta  als  der  Hauptstamm  des 
STOssen  Systems  allei'  Schlagadern,  entspringt  aus 
dem  obern  Theile  des  linken  Ventrikels,  nach 
\ovn  bedeckt  vom  rechten  Herzohre  und  dem  Au- 
fange  der  Art.  puhuunalis,  nach  hinten  vom  Sacke 
'«r  Lunten venen;  rechts  liegt  die  Vena  cava  de- 
endens,  links  die  Art.  pulmonalis.  Sie  steigt 
dann  zuerst  i^chräfi:  nach  der  rechten  Seite  auf- 
warts,  zeigt  am  äussern  Umfange  über  den  drei 
halbmoudfönnigen  Klappen  eben  so  viele  rund- 
liche Hervorrac^unffen,  ffeht  aus  dem  Herzbeutel 
heraus ,  krümmt  sich  vor  der  Wirbelsäule  in  ei- 
nen Bügen,  Arcus  aortae  genannt,  und  wendet 
sich  dann  etwas  gegen  die  linke  Seite  der  Wirbel- 
säule. Nun  läuft  die  Aorla  vom  fünften  Rücken- 
wirbel an  im  Cavura  mediastini  posterioris  durch 
die  Brusthöhle  (§.  186-).  Sie  nähert  sich  darauf 
dem  Hiatus  aorticus  im  Zwerchfell,  und  tritt 
durch  dieses  liOch  in  die  Bauchhöhle  über.  Hier 
steigt  sie  auf  den  Körpern  der  Bauchwirbel  gerade 
hinab,  bis  zum  vierten  Wirbel,  wo  sie  sich  in 
zwei  Aeste  spaltet,  die  ihre  Unteräst^  tlieils  ins 
Becken,  theils  nach  den  untern  Extremitäten  hin- 
absenken. Hiemit  endigt  sich  die  Aorta.  Nach 
diesem  Laufe  zerfällt  die  ganze  Schlagader  in  dref 
Theilej    zu  dem  ersten  gehört  das  Stück,   da»  den 
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Bügen  bildet j  zum  zweitea  dasjenige,  welches  iiu 
Mediastinum  sich  befindet.  Pars  thoracica}  nun 
dritten  dasjenige,  ^■^elches  in  der  Bauclihöhle  liegt, 
Pars  abdominalis. 

§.  283. 

I.     Der  Bogen,    und  dessen  Aeste, 

Der  Bogen  hat  seine  Krümmung  nach  oben, 
und  bildet  zwei  Schenkel,  einen  aufsteigenden, 
der  nach  vorn,  und  einen  absteigenden,  der  nach 
hinten  liegt.  Der  vordere  Schenltel  hat  rechts  ne- 
ben sich  die  Vena  cava  descendeus,  linlis  den  An- 
fang der  Arter.  pulmonalis,  und  vor  sich  den  Theii 
der  linken  Vena  jugularis  interna  ^  der  quer  von 
der  linken  Seite  nach  der  rechtem  läuft,  um  sich 
mit  der  Vena  cava  superior  zu  vereinigen.  Der 
hintere  Schenkel  geht  über  den  linken  Ast  der 
Luftröhre,  und  über  den  linken  Ast  der  Lungen- 
Schlagader  hinter  beiden  hinab.  Der  höchste  Theil 
des  Bogens  liegt  vor  dem  zweiten  Brustwirbel. 

Aus  der  Wölbung  des  Bogens  entstehen  im 
gewöhnlichen  Falle  drei  Hauptäste,  die  für  den 
Kopf  und  die  Arme  bestimmt  sind. 

1)  Art.  anonyma^  ein  dicker  Zweig,  der 
mehr  rechts  sich  befindet,  und  vor  der  Luftröhre, 
und  hinter  der  rechten  Vena  subclavia  hinaufsteigt. 
Er  ist  kurz,  und  zerspaltet  sich  bald  in  zwei  Ar- 
terien}    die  eine  für  den  rechten  Arm,    Art.  sitb- 
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clavia  dextra;  die  andere  für  die  reclite  Seite  des 
Kopfs,  Art.  carotis  dextra. 

2)  Art.  carotis  sinistra  liegt  unter  den  drei 
Aesten  in  der  Mitte,  und  ist  für  die  linke  Hälfte 
des  Kopfs  bestimmt. 

3)  Art.  subclavia  sinistra  liegt  am  meisten 
nacb  der  linken  Seite,   und  geht  zum  linken  Arm. 

Auf  diese  Weise  kommen  die  Aeste  nach  der 
llgemeinen  Regel  hervor.  Man  hat  aber  wohl 
.ii>weichungen  ^)  bemerkt,  deren  vorzügliche  fol- 
gende sind.  Es  entspringen  vier  Aeste  aus  dem 
Bogen,  indem  ausser  den  drei  gewöhnlichen  bald 
die  thyreoidea  inferior,  bald  die  vertebralis,  bald 
die  mammaria  interna  hervorkomratj  —  oder  es 
sind  vier  Aeste  da,  und  es  fehlt  die  anon3ma,  in- 
dem die  carotis  und  subclavia  dextra  für  sich  ent- 
stehen^ —  oder  es  erscheinen  Bwei  anonymae,  die 
gewöhnliche,  und  die  zweite,  welche  aus  der  ca- 
rotis und  subclavia  sinistra  gebildet  ist;  —  oder 
es  sind  vier  Aeste  da,  indem  die  rechte  A.  subcla- 
via ganz  links  aus  dem  Bogen  hervortritt  (§.  286.)  J 
—  oder  im  seltensten  Fall  wird  gar  kein  Bogen 
aiigetrofTen ,  vielmehr  erscheint  eine  wahre  aufstei- 
gende  und  absteigende  Aorta,    wovon   die  erstere 

3)    Ph.  A.  Böhmer  obscrvat.  binae  de  4.  et  5.  ramis  ex 
arcu  arteriac  tnagnae  adscrndentibus.   Hall.  1744.  4. 

J.   £.   Nelbauer   doscripiio   artcriae   innominutae 
et  ibyreoidcae  imae.  Jen.  1772.  in  opci. 
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sich    nachher   in    die  Hauptzweige    i'üi-   den  Kopf 
und  die  Arme  spaltet  *). 

An  dem  ansofeböhlten  Theile  des  Bojrens  liefft 
im  Foetus  der  Ductus  arteriosus  Butallif  m' elcher 
aus  der  Art.  pulmoualis  hervorgeht  (§.  209.). 

§.  284. 

1)     Arteriae    coronariae  cordis. 

Sobald  die  Aorta  ans  dem  Herzen  getreten 
ist,  kommen  diese  als  die  ersten  Aeste  hervor. 
Ihre  Oeffnungen  befinden  sich  über  den  ValviiüÄ 
semilunaribus,  nnd  können  von  diesen  nicht  be- 
deckt werden.  Es  sind  zwei  Arlerien  vorhanden, 
eine  dextra,  und  sinistra,  die  sich  in  der  Substanz 
des  Herzens  verbreiten.  Der  Lauf  dieser  Arterien 
ist  im  §.  193.  schon  angegeben. 

§.    285. 

3  2)     Arteriae  carotides. 

Beide  Arterien  entspringen  ans  dem  obern 
Theile  des  ßogens,  so  dass  die  rechte  aus  dem 
Truncus  anonymus,  die  linke  aus  dem  Arcus  selbst 
hervorgeht.  Sie  steigen  am  Halse  aufwärts,  und 
fassen  die  Luftröhre,  den  Kehlkopf  und  die  Schild- 
drüse zwischen  sich.  Seitwärts  grenzt  eine  jede 
nach  aussen  an  die  Vena  jugularis  interna,  und 
den  Nervus  vagusj     nach    hinten   an   den  Nervus 

*)    Abh.  der  Joseph.  Akademie  T.  I.  cab.  6. 
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aympathicas  maximus,  mit  welchen  sie  durch  Zell- 
stoff verbunden  ist,  an  den  Muse,  long^  colli, 
und  an  die  Art  thyreoideä  inferiorj  nach  vorn 
wird  sie  an  einer  kleinen  Stelle  vom  Muse  omo- 
hyoideus,  fast  ganz  aber  vom  INIusc.  sternocleido- 
inastoideus^  und  völlig  vom  latissimus  colli  bedeckt. 
Im  Ganzen  liegt  sie  indessen  sehr  oberflächlich, 
besonders  wenn  sie  sich  am  innern  Rande  de$ 
Muse,  sternocleidomastoideus  dem  Winkel  des  Un- 
terkiefers nähert.  Hier  fühlt  und  sieht  man  im 
JLeben  ihre  Pulsationen  deutlich.  Eine  jede  caro- 
tis geht  ungetheilt  bis  zur  Cartilago  thyreoideä 
aufwärts,  und  giebt  nur  unbedeutende  unbestän« 
dige  Zweige  ab.  Dann  spaltet  sie  sich  in  dieser 
Gegend  in  zwei  Hauptäste. 

1)  A.  carotis  facialis  s.  externa.  Diese  zer- 
ästelt  sich  am  vordem  Theile  des  Halses,  verbrei- 
tet sich  über  das  Gesicht,  das  Hinterhaupt,  in  die 
harte  Hirnhaut,  und  geht  zu  den  tiefer  liegenden 
Knochen  des  Gesichts.  Dem  Gehirn  selbst  giebt 
sie  keinen  Ast.  Daher  nennt  man  sie  facialis  oder 
externa,  weil  sie  mehr  auf  der  äussern  Fläche 
bleibt 

2)  A.  carotis  cerehralis  s.  interna.  Diese  ist 
dem  Auge  und  Gehirn  bestinmit,  und  dringt  in 
das  Innere  des  Kopfs. 

A.  Art.  carotis  facialis  s.  externa  *). 

♦)    Fr.  Scnr.FMM  arfcriariim  capitis  siip(>rficialiura   icon 
Bova.  Berol.  1S30.  foL 
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Diese  Schlagader  liegt  mehr  nach  vorn  als 
die  carotis  interna.  Sie  hat  folgenden  allgemeinen 
Liauf.  Zuerst  bildet  sie  über  dem  Kehlkopf  einen 
nach  innen  gekehrten  Bogen,  läuft  dann  hinter 
der  Glandula  subni axillaris  fort)  bedeckt  vom  hin- 
tern Bauche  des  Muse,  digastricus,  gelangt  zur 
Parotis,  liegt  daselbst  hinter  dem  aufsteigenden  Ast 
des  Unterkiefers  bedeckt  von  der  Parotis,  kommt 
nun  gegen  das  Gelenk  des  Unterkiefers,  und  spal- 
tet sich  in  zwei  Haupttheile;  der  eine  läuft  vor 
dem  Ohre  gegen  die  Schläfe,  und  zerästelt  sich 
daselbst;  der  andere  geht  hinter  dem  Unterkiefer 
aufsteigend  zur  Fi«sura  orbitalis  inferior,  wo  er 
sich  mit  mehreren  Aesten  endigt.  In  dem  ganzen 
Laufe  der  Carotis  treten  von  unten  nach  oben  fol- 
gende Zweige  her\'or. 

1)  Art,  thyreoidea  superior,  die  ans  der  vor- 
dem Seite,  bisweilen  auch  an  der  Theilungsstelle 
der  gemeinschaftlichen  Carotis,  oder  vereint  mit 
der  Art.  lingualis,  entspringt,  ist  ziemlich  stark, 
und  im  Foetus  grösser.  Sie  geht  zuerst  etwas  auf- 
wärts, senkt  sich  dann  hinab,  und  vertheilt  sich 
mit  vielen  Zweigen  in  der  Substanz  der  Glandula 
thyreoidea,  die  mit  Aesten  der  gleichnamigen  von 
der  andern  Seite,  und  mit  Zweigen  der  Art.  thy- 
reoidea inferior  zusammenhängen.  In  diesem  Laufe 
giebt  sie  mehrere  Zweige  an  den  Muse,  hyothyreoi- 
deus,  sternohyoideus,  omohyoideus,  sternothyreoi- 
deusj  andere  an  den  Constrictor  pharyugis  inferior. 
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Ein  vorzüglicher  Ast ,  Art.  laryngea^  der  aber  auch 
liäaßo^  als  ein  für  sich  bestehender  Zwei?  aus  der 
Carotis  kommt,  geht  gegen  den  Laryni:,  Er  sen- 
det Aeste  in  die  Muskeln,  vrelche  vor  jenem  Or- 
^an  liegen,  schickt  einen  Zweig  über  den  Riag-- 
knorpel,  dei'  mit  einem  gleichen  von  der  andern 
Seite  zusammenmündet,  tritt  unter  dem  Muse, 
sternohyoideos  durch  eine  Oeffnung  Kwischen  dem 
Zungenbein  und  Schildknorpel,  oder  seltener  durch 
ein  eisrenes  Loch  im  obern  Theil  des  Schildknor- 
pels  in  die  Höhle  des  Kehlkopfs.  Hier  zerästelt 
er  sich  in  der  Haut  dieses  Organs,  in  der  Epiglot- 
tis,  in  den  Muskeln,  "welche  die  Cartilagines  ary* 
taenoideae  bewegen,  und  im  Schlünde. 

2)  Art»  lingualis  entspringt  über  der  th^Tco-« 
idea  von  der  vordem  Seite  der  Carotis,  oft  mit 
der  Art«  maxillaris  externa  verbunden.  Sie  läuft, 
eine  beträchtliche  Beugung  nach  oben  bildend,  über 
das  Cornu  majus  des  Zungenbeins,  wird  vom  Muse, 
liyoglossus  bedeckt,  und  geht  dann  zwischen  den 
Muse,  genioglossus  und  hyoglossus  in  horizontaler 
Richtnng  zur  Zunge.  Auf  diesem  Wege  giebt  sie 
den  Muskeln  des  Zungenbeins,  dem  Constrictor 
pharyngis  medius,  dem  Muse,  biventer,  und  der 
Glandula  submaxillaris  mehrere  Aeste.  Sobald  sie 
zur  Zungenwurzel  gelangt  ist,  schickt  sie  einen 
Ast  zum  Rücken  der  Zunge,  Art.  dorsalis  linguact 
der  oft  auch  mehrfach  unter  der  Zungenhaut  in 
der  Gegend    der  Epiglottis   i'tfXx    in    vicie  Zweige 
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spaltet,  und  ein  Netz  von  Gefassen  bildet.  Ein 
anderer  Ast,  Arteria  subungualis ,  geht  unter  der 
Zung-e  am  Muscul.  geniohyoideus  bis  znin  Kinn, 
verbreitet  sich  in  die  daselbst  liej^enden  Muskeln, 
und  vorzüglich  in  die  Glandula  subungualis,  und 
verbindet  sich  endlich  mit  der  Art.  submentalis. 
Hierauf  läuft  der  Stamm  selbst  in  die  Muskelsub- 
stanz der  Zunge,  als  Art.  profunda  s.  ranina^ 
geht  geschlängelt  bis  zur  Spitze  derselben  fort, 
giebt  allenthalben  viele  Muskelnste  ab,  und  ver- 
einigt sich  an  der  Spitze  über  dem  Zungenbänd- 
chen  mit  der  s^leichnamiffen  von  der  andern  Seite. 
3)  Art.  maxillaris  externa  s.  labialis,  ent- 
springt über  der  lingualis  in  der  Geigend  des  Win- 
kels des  Unterkiefers,  bald  für  sich  aus  der  vor- 
dem Seite  der  Art.  carotis,  bald  in  Verbindung 
mit  der  Art.  lingualis,  ist  zuerst  bedeckt  vom  hin- 
tern Bauclve  des  Muse,  digastricus,  und  beugt  sich 
dann  in  einer  Furche  der  Glandula  submaxillaris 
am  untern  Rande  des  Unterkiefers  aufwärts,  um 
das  Gesicht  zu  erreichen.  Auf  diesem  Weg-e  g-iebt 
sie  Aeste  an  die  Muskeln,  welche  zwischen  dem 
Unterkiefer  und  dem  Zungenbein  sich  befinden; 
ein  anderer,  Art.  palatina  adscendens ,  dringt  tie- 
fer zum  weichen  Gaumen  und  den  Tonsillen  j  an- 
dere gehen  in  die  Glandula  submaxillaris.  Als- 
dann entspringt  aus  ihr  die  Art.  submentalis ^  die 
an  dem  untern  Rande  des  Unterkiefers  nach  vorn 
läuft,    den    daselbst  liegenden  Muskeln  Aeste  mit- 
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tlieilt,    und  am  Kinn  theils  mit  der  gleichnamigen 
vun  der  andern  Seite,     tlieils  mit   der  subungualis 
und   coronaria   der  Unterlippe   anastomosirt,     und 
/Aveisre  in  die  Muskeln  und  Haut  des  Kinnes  sen- 
det.      Ist   die  Art.  coronaria   der  Unterlippe  klein, 
so  ersetzt  die  submentalis  den  Mangel,     indem  sie 
vom  Kinn  hoher  hinaufsteigt,  und  sich  in  den  un- 
tern  Theil    des   Muse,   orbicularis   oris  verbreitet 
Sobald  die  maxillaris  externa  das  Gesicht  erreicht 
iiat,  steifft  sie  in  einer  schiefen  Richtunor  zwischen 
dem  M.  buccinator  und  depressor  auguli  oris  gegen 
den   Mundwinkel,     giebt   Zweige    dem   Masseter, 
Bucciiiator,    dem  Zahnfleische,    und  mehreren  Ge- 
sichtsmuskeln, und  spaltet  sich  in  der  Gegend  des 
Mundwinkels  in  drei  Aeste.     Der  eine,   Art.  coro- 
naria  lahii  inferior is,   der  auch  wohl  fehlen  kann, 
steigt  abwärts  zum  Rande  der  Unterlippe,  zerästelt 
sich    in    den  Muscul.    orbicularis   oris,     quadratus 
menti,  und  triangularis ,  und  anastomosirt  mit  der 
andern  von  der  entgegengesetzten  Seite.      Der  an- 
dere Ast,  Art.  coronaria  labii  superioris,  geht  sehr 
geschlängelt    aufwärts    zum   Rande    der  Oberlippe, 
schickt  Aeste  in  den  orbicularis  oris  und  zur  IVase, 
sowohl  zu  ihrer  Scheidewand  als   auch  zum  Na- 
senflügel,   und   hängt  mit   der  gleichnami;^en  von 
der  andern  Seite  zusammen.     Der  dritte  Ast,  Art. 
angularis f  läuft  schräg  nach  innen  und  in  die  Höhe 
bis  zum  innern  Augenwinkel.      Er  ffiebt  in  diesem 
Laufe  den  dort   liegenden  Muskeln  Zweige,    ver- 
Th.  II.  20 
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breitet  sich  auf  die  äussere  Fläche  der  Nase,  und 
in  den  orbicularis  palpebrarum,  hängt  mit  Aesten 
der  Arter.  transversa  faciei  und  der  infraorbitalis 
zusammen,  und  verbindet  sich  am  Innern  Augen- 
winkel mit  der  Art.  ophthalmica. 

4)  Art,  pharyngea  adscendens  geht  aus  der 
hintern  Seite  der  carotis  facialis  hervor,  da  wo 
nach  vorn  die  Art.  thyreoidea  oder  lingualis  ent- 
sprungen sind.  Sie  läuft  neben  der  Speiseröhre 
aufwärts,  der  sie  Zweige  giebt,  schickt  andere 
Aeste  zum  weichen  Gaumen,  zur  Tuba  Eustachii, 
einen  Zweig  durch  das  Foramen  lacerum  zum  un- 
tern Theil  der  harten  Hornhaut,  und  verliert  sich 
in  dem  hintern  Theile  des  Schlundes. 

5)  Art.  occipitalis  entsteht  gleichfalls  an  der 
hintern  Seite  der  carotis  facialis,  da  wo  die  ma- 
xillaris  externa  nach  vorn  hervortritt.  Sie  wird 
zuerst  bedeckt  vom  digastricus  und  sternocleido- 
mastoideus,  biegt  sich  zwischen  den  Processus  ma- 
stoideus  und  den  Ouerfortsatz  des  Atlas  nach  hin- 
ten und  aufwärts,  und  gelangt  an  den  Hinterkopf, 
wo  sie  vom  Muse,  splenius  capitis  bedeckt  ist. 
Sie  giebt  in  diesem  Laufe  viele  Zweige  an  die 
Nackenmuskeln,  und  einen  Ast,  Art.  meningea  po- 
sticüi  der  durch  das  Foramen  mastoideum  zur  har- 
ten Hirnhaut  geht.  Nun  spaltet  sie  sich  in  zwei 
Aeste;  der  eine  steigt  zwischen  den  splenius  und 
cucullaris  aufwärts,  und  verbreitet  sich  über  das 
Hinterhaupt,    versorgt  die  Gaiea  aponeurotica  mit 
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iZweig-en,  und  anastomosirt  mit  der  Art  tempora- 
lis  und  auricularfs  posterior.  Der  andere  Ast  geht 
niederwärts,  anastomosirt  vielfach  mit  der  Arteria 
rertebralis,  und  verliert  sich  in  die  ZS'acken- 
noskeln. 

6)  Art.  auricularis  -posterior  entsteht  höher 
ils  die  occipitalis  von  der  hintern  Seite  der  caro- 
tis, bisweilen  von  der  occipitalis  selbst  Sie  wird 
suerst  vom  hintern  Bauche  des  digastricus,  vom 
ftylohyoideus,  und  hernach  von  der  Parotis  be- 
leckt; allen  diesen  Theilen  j^iebt  sie  Zweite.     Au- 

'  DO 

werdem  entspringt  aus  ihr  die  Art.  stylomaHoideaj 
iie  aber  auch  ein  Ast  der  Art  occipitalis  seyu 
lann.  Diese  tritt  durch  das  Foramen  stylomastoi- 
ienm  in  den  Canalis  Fallopii,  verbreitet  sich  theils 
ja.  ihm,  theil«  durch  den  Kanal  für  die  Chorda 
ympani  in  dem  Gehörgange,  den  Zellen  des  Pro- 
::ess.  mastoideus ,  in  der  Cavitas  tj'^mpani  und  Mem- 
>rana  tympani,  und  vereinigt  sich  endlich  mit  ei- 
der Schlagader,  welche  durch  die  innere,  aber 
falsche  Oeffnung  des  Canalis  Fallopii  ihr  entgegen- 
kommt, und  von  der  Art  meninsfea  media  ab^e- 
jeben  ist  Die  Art  auricularis  posterior  steigt 
nun  hinter  dem  äussern  Ohre  hinauf,  giebt  Aeste 
der  Haut  des  Knorpels,  den  kleinern  Muskeln  hin- 
ter dem  Ohre,  und  anastomosirt  mit  der  occipita- 
lis,  temporalis,  und  auricularis  superior. 

Sind  alle  diese  Aeste  abgegeben,  so  liegt  die 
Axt    carotis   zwischen    dem  Processus  mastoideus, 

20*^ 
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und  dem  Aste  des  Unterkiefers  unterhalb  seines 
Gelenkes.  Sie  giebt  dann  mehrere  Zweige  in  die 
Parotis  und  den  masseter,  und  spaltet  sich  zulet7>t 
in  die  temporalis  und  maxillaris  interna. 

7)  Art.  temporalis  als   die  eine  Endignng  der 
äussern  Carotis  wird  zuerst  von  der  Glandula  pa- 
rotis bedeckt,    und  geht  vor  dem  Gehörgange  vor- 
bei,   giebt  dem  Kinnbackengelenke  Aeste,    schickt 
einen  Zweig  durch  die  Fissura  Glaseri  in  die  Pau- 
kenhohle,  und  in  das  Trommelfell,   und  steigt  bis 
zum  Arcus  temporalis   hinauf.      Auf  diesem  Wege 
giebt  sie  verschiedene  Aeste  ab,    die  zu  dem  Ohre 
und   dem  Gesichte  gehen.      Zum   Ohre  laufen  die 
Art.  auricularis  inferior  und  anterior,  kleine  Aeste, 
die  sich  unterwärts  und  vorwärts  in  der  Haut  des 
Knorpels  verbreiten.      Zum  Gesichte  geht  die  Art. 
transversa  faciei.       Sie   läuft   quer  nach  vorn  über 
den  Masseter  zur  V\^ange,    ist  zuerst  von  der  Pa- 
rotis bedeckt,  kommt  zum  Ductus  stenonianus,  und 
zerästelt  sich  an  der  Seitenfläche  des   Gesichts   in 
den  daselbst  befindlichen  Muskeln.     Durch  die  Aus- 
breitung anastomosirt   sie   mit   der  Art.    maxillaris 
externa,     mit   der  temporalis,     und   infraorbitalis.  | 
Bisweilen   ist  sie   bedeutend   gross;     alsdann   findet 
man   die  Art.  maxillaris  externa   kleiner,    und   sie 
ersetzt  in  der  Ausbreitung  den  Mangel  der  letztern 
im  Gesiclit.     Ausser  diesen  Zweigen  steigt  von  der 
temporalis  eine  Art.  temporalis  profunda  aufwärts. 
Sie  entsteht  auf  der  äussern  Fläche  des  Arcus  zy-^ 
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naticus,    wird  vom  Muscul.  teniporali»  bedeckt, 
tt  auf  der  Fläclie   des  Schläfenbein»  fort,     nnd 
strlierL  sich  vorzüglich  in  diesem  Muskel,  und  der 
''anhaut.       Sobald   nun   die   Arter.    temporalis   die 
läfe  erreiclit   hat,    zerspaltet  sie  sich  auf  dem 
sc.    temporalis   in   zwei  Aeste,    womit   sie   sich 
u  idigt.      Der  eine  Ast,    Arter.  temporalis  anterior^ 
t   schräg    zur   Stirn    nnd    zum  Scheitel    hinauf, 
>    -  breitet  sich  daselbst,     und  anaslomosirt  mit  der 
Ali.  frontalis.     Der  andere,    Art.  temporalis  poste- 
rior,  lenkt  sich  nach  hinten,  vertheilt  sich  an  der 
Schläfe,  dem  Hinterkopfe,  und  hängt  mit  der  Art. 
auricularis     posterior    und    occipitalis    zusammen. 
Gemeiniglich  ariebt  sie  einen  kleinen  Ast  zum  oberu 
Theile  des  Ohrs,    unter  dem  Namen  Art.  auricu' 
\laris   superior,    der   sich   mit   der  Art.    auricularis 
posterior  verbindet. 

8)  Art.  maxillarix  interna  ist  die  zweite  tn- 
diguug  der  Carotis  facialis.  Sie  geht  von  der  tem- 
poralis neben  dem  Muse,  pterygoideus  internus  ab, 
indem  sie  sicli  hinter  den  aufsteigenden  Ast  des 
Untei-kiefers  beliebt,  beu/jt  sich  unter  dem  Muse, 
temporalis  aufwärts,  und  nacii  innen,  macht  einige 
Krüinamngen,  lauft  gegen  die  Fissura  sphenoma- 
xillaris  und  den  Canalis  pterygopalatinus,  und  en- 
digt sich  daselbst  mit  mehreren  Zweigen.  —  Sie 
giebt  a)  einen  kleinen  Ast,  Art.  tympanica,  ab, 
d«r  durch  die  Fissura  Glaseri  zur  Paukenhöhle, 
zum    Muse,    mallei    externus    geht,     und   sich    im 
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Trommelfell   ausbreitet.      Dann  kommt  aus   ihr  b) 
die   Art.    meningea   media   s.   spinosa,    ein   starker 
Ast,     der   sogleich    den    Muse,    pterygoideis,     dem. 
temporalis,    und   dem  Constrictor   pharyngis   supe- 
rior  Zweige  mittheilt,  und  aufwärts  durch  das  Fo- 
ramen spinosum  zum   mittlem  Theile    der   harten 
Hirnhaut  tritt,   sich  nach  allen  Richtungen  in  die- 
ser Membran  verbreitet,  und  Eindrücke  in  die  be- 
nachbarten Knochen  macht.     Sie  anastomosirt  nach 
oben   gegen    den    Scheitel    mit    der    gleichnamigen 
von  der  andern  Seite,  und  seitwärts  nach  vorn  mit 
der   Arteria    meninorea    anterior    und    nach    hintcä 
mit  der  posterior.      Nur  ein  kleiner  Ast  läuft  zun 
Apertura   canalis  Fallopii   interna  spuria,    tritt   ia 
diesen  Kanal,    kommt  der  Art.  stylomastoidea  ent^ 
gegen,    und  vereinigt  sich  mit  d€rselben.      So  wi^ 
die  Art.   meningea  media  aufwärts  geht,    läuft  an 
derselben  Stelle   niederwärts  c)   die  Art.   alveolaris 
s.  dentalis  s.  maxillaris  inferior.      Sie  ist   für   den 
Unterkiefer  bestimmt,    geht  abwärts,    und  ehe  sie 
diesen  Knochen   erreicht,     giebt  sie  einen  Ast  ab, 
der  sich   als  Ratnus  mylohyoideus   in   diesem  Mus- 
kel verliert.      Nun  tritt  sie  in   den  Kanal   des  Un- 
terkiefers.     In  ihrem  Laufe  durch  denselben  giebt 
sie  so  viele  Aeste  ab,    als  Zahnwurzeln  vorhanden 
sind,    die   sich   in   die  Höhle   der   Zähne   begeben. 
Die  Arterie  gelangt  endlich  zum  Foramen  mentale, 
geht  aus   demselben  ans  Gesicht,    verlheilt  sich   in 
den  daselbst  liegenden  Muskeln,  und  verbindet  sich 
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mit  der  Art.  coronaria  der  Unterlippe,  und  mit  der 
submentalis.  —     Nachdem  die  dentalis  inferior  ab- 
geben ist,   steigt  die  maxillaris  interna  aufwärts. 
'^ie    erzeugt    dann   d)   einen   Ramus    buccinatoriuSf 
7vassetericus  und  jJterygoideus  für   die   gleichnami- 
gen Muskeln,    und  zwei  oder  drei  Art,  temporales 
j}rofundae.       Diese   verbreiten    sich    nicht    blos    in 
dem    Schläfenmuskel,     sondern   schicken    Aeste    in 
die  Thränendrüse,    in  die  Augenlieder,    und  mün- 
den  vielfach    mit    der   Arter.    ophthalmica    zusam- 
men. —      Nun  ffelanoft  die  Arteria   maxillaris   in- 
terna  zur  hintern  Seite  des  Oberkiefers.     Hier  ent- 
f^pringt  aus    ihr  e)    die  Art.   alveolaris  s.  dentalis 
superior,  die  in  das  Zahnfleisch  Aeste  schickt,  und 
dann   bei   der   Tuberositas    des    Oberkiefers   in   ein 
Ij3cb  tritt,    das  zu  einem  Kanäle  führt,    aus  "wel- 
chem   sie   durch   kleine   Gänge    ihre  Zweige    bald 
blos  in  die  Wurzeln  der  fünf  hintern  Zähne,  bald 
in  alle  sendet,    welche   in   dem  Oberkiefer  befind- 
lich sind.  —      Jetzt  erreicht  die  Arter.  maxillaris 
interna  die  Fissura  sphenomaxillaris ,    und  zerspal- 
tet «ich  in  drei  Aeste,  womit  sie  sich  endigt.     Der 
erste  Ast  ist  die  Art.  injraorlitalis  ^    welche  durch 
die   Fissura   sphenomaxillaris   und   den  Canalis   in- 
fraorbitalis    geht..      Sobald    sie    hineintreten    will, 
giebt  sie  kleine  Zweige  an  die  Periorbita.     Im  Ka- 
nal  gehen   kleine  Aeste   zu    dem   Sinus   maxillaris, 
und  andere  zu  den  Schneidezähnen,    und  dem  Au- 
genzahn,    üudiich  läuft  sie  durch  das  Foraiiien  io- 
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fraorbitale,   bedeckt  vom  Muse,  levator  labii  ßupe- 
rioris,    an  die  Gesichtsfläche,    verliert  sich  in  den 
Muskeln  der  Oberlippe,  der  Nase,  und  des  untern 
Augenliedes,    und  anastomosirt  mit  der  Art.  trans- 
versa faciei.     Der  7>weite  Ast  ist  die  Art.   pterygo- 
palatina  s.  palatina  descendens.      Sie  steigt  im  Ca- 
nalis    pterygopalatinus    hinab,     kommt    durch    die 
Foramina  palatina  posteriora  zum  Vorschein,    und 
verbreitet    sich    theils    in    dem    weichen    Gaumen, 
theils  in  der  Schleimhaut  des  harten  Gaumens,  und 
schickt  auch  Aeste    durchs   Foramen    incisivum   in 
die  Nasenhöhle.      Aus  ihr  entsteht  oberwärts  noch 
ein  Ast,     nämlich    die   Art.  vidiana   s.    pharyngea 
suprema,  die  durch  den  Canalis  vidianus  nach  hin- 
ten läuft,    und   sich   in   der   Tuba  Eustachii,     den 
Gaumenmuskeln,    und  in  dem  obersten  Theile  de» 
Schlundes   verliert.       Der    dritte  Ast    ist    die   Art. 
sphenopalatina  s.  nasalis  posterior}  diese  läuft  durch 
das  Foramen  sphenopalatinum  zum   hintern   Theil 
der  Nase,    und  verbreitet  sich  in  der  Schleimhaut 
der  Scheidewand,   des  Sinus  sphenoidalis ,  und  der 
Siebbeinszellcn. 

B.  Arteria  carotis  cerebralis  s.  interna, 
Sie  tritt  an  der  Cartilag-o  thyreoidea  von  der 
carotis  facialis  ab,  und  liegt  in  ihrem  Laufe  nach 
hinten  und  auswärts  hinter  allen  Zweigen  der  ca- 
rotis facialis,  und  hinter  dem  Processus  stylifor- 
mis.  Sie  geht  in  den  Canalis  caroticus,  und  läuft, 
umgeben  von  einem  Nervennetze,   aus  dem  Nervus 
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sympathicns  maximtis,  auf  folgende  Weise  dnrch 
ihn.  Zuerst  bildet  sie  vor  demselben  eine  Krüm- 
mung", tritt  nun  in  den  Kanal,  und  biegt  sich  mit 
einigen  Windungen  nach  dem  Laufe  desselben  auf- 
wärts und  nach  innen.  So  gelangt  sie  in  die  Höhle 
des  Schedels,  steigt  neben  den  hintern  Processibus 
linoideis  aufwärts,  und  begiebt  sich  neben  der 
Sella  turcica  in  den  Sinus  cavernosus,  von  dessen 
Blute  sie  aber  nicht  bespült  wird.  Sie  macht  wie- 
der einige  Windungen  im  Sinus,  und  gelangt  zum 
Processus  clinoideus  medius  und  anterior.  Der 
Zweck  aller  Windungen  ist  der,  den  durch  den 
~toss  des  Herzens  veranlassten  raschern  Lauf  des 
i'Aats  zu  massigen,  damit  die  Gehirnsubstanz  von 
dem  schnellen  Andrano^e  des  Bluts  nicht  leide. 
Xun  durchbohrt  die  Arterie  die  harte  Hirnhaut, 
kommt  hinter  das  Foraraen  opticum,  und  erreicht 
die  Basis  des  Gehirns.  Ausserhalb  des  Schedels 
iriebt  diese  Arterie  fast  gar  keinen  Ast  ab,  und  in 
>!em  Canalis  caroticas  einijre  kleine  Zwei^-e  für 
das  innere  Ohr;  im  Schede!  einige  kleine  Aeste 
für  den  Sinus  cavernosus,  den  Nervus  oculomoto- 
rixu,  patheticus,  trigeminus,  und  abducens. 

Ehe  sich  die  Arteria  carotis  cerebralis  in  der 
Substanz  deS  Gehirns  verbreitet,  giebt  sie  die  Art. 
ophthalmica  ab,  die  für  das  Auge,  die  Nasenhohle, 
und  die  Stirn  bestimmt,  und  im  §.  134.  beschrie- 
ben ist. 

Sobald  die  Art.  carotis  cerebralis  die  Ophthal- 
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mica  abgegeben  hat,  steigt  sie  noch  ein  -wenig  auf- 
wärts,   berührt   die  untere  Fläche  des  Encephalon, 
und  ist  vorzüglich  für  das  grosse  Gehirn  bestimmt. 
Sie  spaltet   sich    in    drei    beträchtliche   Aeste.       a) 
Arteria  communicans  läuft   an   der  Basis   des    Ge- 
hirns   rückwärts    unter    dem    Pedunculus    cerebri, 
schickt  Aeste  ins  Infundibulum,    in  den  Boden  der 
dritten  Hirnhohle,  in  die  Corpora  candicantia,   in 
den  Sehenerven,   in  die  Pedunculi  cerebri,   und  in 
das   grosse  Gehirn.      Ausserdem  entspringt  aus  ihr 
die  Arteria  choroidea,    welche  zum  Plexus  choroi- 
deus   läuft.      Diese  geht  neben  dem  Ursprünge  des 
Sehenervens    in    die  Höhle  und  nach  vorn,     tritt 
durch   die  vordere  Oeflfnung  des  Ventriculus  late- 
ralis  in   ihn,    und  endigt  in   jenem  Plexus.      Nun 
vereinigt    sich    die   Arteria    communicans    mit    der 
Art.  profunda  cerebri,  die  aus  der  basilaris  kommt, 
um    den   Circulus   Willisii    zusammenzusetzen,      b) 
Art.  fossae  Sylvii    legt    sich    in    die   Fossa   Sylvii 
zwischen    dem    vordem    und    hintern    Lappen    des 
Gehirns,    und  verliert  sich  in  der  Substanz  beider 
Lappen,     und   auf    der   unteren  Fläche    derselben. 
c)  Art.  corporis  callosi  läuft  an   der  Basis   des  Ge- 
hirns nach   vorn  und   innen,    die  Arterien   nähern 
sich  von  beiden  Seiten,  treten  vor  der  Vereinigung 
der  Sehenerven  zusammen,    und  machen  den  vor- 
dem Bogen  des  Circulus  Willisii,    von  dem  im  §. 
286.  die  Rede  ist.     Aus  ihm  entstehen  zwei  Schlag- 
adern, die  neben  einander  nach  vom  und  aufwärts 
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{  lanfen ,  zur  obern  Fläche  des  Corpus  callosum  kom- 
l  men,  auf  demselben  nach  hinten  g^ehen,  und  sich 
{  in  diesem  Theile  sowohl  als  in  dem  srrüssen  Ge- 
hirn  ausbreiten. 

§.  286. 

3)     Arteriae  subclaviae. 

Die  Arteria  subclavia  ist  auf  ihrer  Seite  für 
die  Brust,  den  Hals,  das  Gehirn,  und  den  Arm 
bestimmt.  Beide  entspringen  aus  dem  Arcus  aor- 
tae,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass  die  rechte 
aus  dem  Truncus  anonymus,  die  linke  unmittelbar 
aus  dem  Arcus  hervorj^eht.  In  einem  seltenen 
Fall  nehmen  sie  ihren  Ursprung  auf  folgende  Wei- 
se. Die  linke  kommt  von  der  gewöhnlichen  Stelle 
her;  die  rechte  hingegen  da,  wo  der  Bogen  in  die 
absteigende  Aorta  übergeht,  also  am  meisten  nach 
der  linken  Seite.  Letztere  hat  daher  bis  zum  rech- 
ten Arme  hin  einen  eij^enen  und  läuofem  Lauf. 
Sie  geht  nämlich  zwischen  die  Ijuft-  und  Speise- 
röhre, oder  zwischen  sie  und  die  Wirbelsäule, 
im  hintern  Mediastinum  nach  der  rechten  Seite 
hin  *). 

Die  Art.   subclavia   kann  in   drei  Abtheilun^en 

*)    Sandifobt  thesaur.  anat.  tab.  107.  fig.  1.  2. 

Walter  nouv.  Mem.  de  Berlin  Tom.  III.  17S5. 
tab.  3.  flg.  2. 

J.  F.  Meckel.  tab.  anat.  patli.  fasc.  II.  tab.  10. 
fig.  1.  2. 
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g-ebracht  werden,    in  die  eigentliche  subclavia,    in 
die  axillaris,  und  brachialis. 
A.     Arteria  subclavia. 

Mit  diesem  Namen   belesrt  man   den  Theii   der 

o 

Arterie,  der  von  seinem  Urspruug-e  an  in  der  Brust- 
höhle schräg  aufwärts  steigt,  bis  er  den  Muse,  sca- 
lenus  anterior  und  medius  erreicht,  und  zwischen 
beiden  nach  aussen  «^effanaren  ist.  Von  vorn  wird 
er  von  der  Vena  jugularis  interna  und  subclavia 
bedeckt.  Es  entspringen  aus  der  Arterie  mehrere 
kleine  Aeste,  die  nach  der  Glandula  thynms  Art. 
thymicaCf  nach  dem  Mediastinum  anterius  Art. 
mediastinaey  und  nach  dem  Herzbeutel  Art.  peri- 
cardiacae  anteriores  laufen.  Vorzüglich  giebt  sie 
folgende  Hauptäste  ab. 

1)  Art.  vertehralis.  Sie  entspringt  in  der  Ge- 
gend des  ersten  Brustwirbels  aus  der  subclavia, 
sellener  und  zwar  an  der  linken  Seite  aus  dem  Bo- 
gen der  aorta  selbst,  steigt  aufwärts,  tritt  am 
sechsten,  sehr  selten  am  siebenten  Halswirbel  in 
das  Loch  des  Ouerfortsatzes,  und  läuft  vor  den 
Halsnerven  durch  die  Löcher,  welche  die  Proces- 
sus transversi  aller  übrigen  Halswirbel  besitzen. 
So  wie  sie  den  Epistropheus  erreicht,  macht  sie 
eine  Beuofunsr  nach  aussen,  tritt  wieder  aufsteigend 
durch  das  Loch  im  Ouerfortsatze  des  Atlas,  und 
krümmt  sich  aufs  neue  zwischen  letzterem  Kno- 
chen und  dem  Hinterhauptsbein  hinter  dem  Ge- 
lenkfortsatze des  Atlas  gegen  das  Foramen  magnum 
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wieder  einwärts  und  rückwärts,  bis  sie  das  grosse 
Loch  erreicht.  iN'un  durchbohrt  sie  die  harte 
Hirnhaut,  geht  durch  das  Foramen  magnum  in  die 
Höhle  des  Schedcls,  und  liegt  unter  dem  verlän- 
gerten Rückenmarke.  Auf  diesem  "Wege  schickt 
-ie  durch  die  OefFnuno-en,  woraus  die  Halsnerven 
.ommen,  kleine  Aeste,  Art.  spinales  cervicis ,  die 
ich  auf  der  harten  Hirnhaut  des  Bückenmarlis 
verbreiten,  und  andere,  welche  zu  den  tiefer  lie- 
genden Nackenmuskeln  laufen.  Endlich  giebt  sie 
aus  ihrer  letzten  Krümmung  die  Art.  meningea 
posticOt  welche  durch  das  Foramen  magnum  dringt, 
und  für  den  hintern  und  untern  Tlieil  der  harten 
Hirnhaut  im  Schedel  bestimmt  ist.  —  Die  Art. 
vertebralis  steisrt  nun  unter  dem  veriangferten  Rük- 
kenmarke  hinauf,  kommt  an  den  hintern  Rand  des 
Pons  Varolii,  und  vereinigt  sich  daselbst  unter  ei- 
nem spitzen  Winkel  mit  der  gleichnamigen  von 
der  andern  Seite.  In  diesem  Laufe  giebt  sie  die 
Art.  spinalis  anterior  ab,  welche  an  der  vordem 
Fläche  des  verlängerten  Rückenmarks  hinabgeht, 
sich  mit  der  benachbarten  aus  der  andern  verte- 
bral's  verbindet,  und  dann  zum  Foramen  magnum 
heraustritt,  wo  sie  an  der  vordem  Flache  des  Rük- 
kenmarks  hinabläuft,  zahlreiche  Aeste  in  die  Mark- 
substanz sendet,  allenthalben  im  Verlaufe  nach 
der  stanzen  Länje  mit  Aesten  aus  den  vertebrali- 
bus  intercostalibus  und  lumbalibus  anastomosirt, 
und  sich  an  der  Cauda  equina  verliert.  —     Durch 
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das  Zasammenstossen  beider  Art.  vertebrales   wird 
eine   einfache   Schlagader    erzeugt,     die   man   Art. 
hasilaris  nennt.       Sie   läuft  mitten   auf  der  untern 
Fläche  des  Pons  Varolii  nach  vorn  hin,   und  giebt 
^  zur   Seite   mehrere   Zweige.       Zuerst   entsteht    die 
.eCdi  fA  Art.  cerehelli  inferiorst    welche  Aeste  an  die  untere 
.5  tvii/ «"'Fläche  des  lileinen  Gehirns  und  den  Pons  austheilt, 
^         dann  sich  zwischen   dem   kleinen  Gehirn  und   dem 
verlängerten  Rückenmarke  auf  die  hintere  Fläche 
derselben  hinabbeugt,    und  die  Art.  spinalis  postß' 
rior  erzeugt,     die  auf  der  hintern  Fläche  des  Rük- 
kenmarks  hinabgeht.     Beide  hintere  spinales  laufen 
fast  parallel  neben  einander  hinab,  verzweigen  sich 
vielfältig,    und  hängen  theils  unter  sich  theils  mit 
den  Gefässen  zusammen,    die  aus  den  vertebralibus 
intercostalibus    und    lumbalibus    hinzutreten.       Es 
folgt  nun  aus   der  Art.   basilaris   die  Art.  cerehelli 
superiori    die  sich   auf  der  obern  Fläche  des  klei- 
nen Gehirns  verliert,    und  andere  Aeste  nach  der 
Glandula    pinealis    und    in     die    vierte    Hirnhohle 
schickt.      Dann  kommt   die  Art.  auditiva  internaf 
die   mit    dem  Nervus    acusticus   und    communicans 
'*'1i^^*^  faciei  in  den  innern  Gehörgang  dringt.     Ihre  Zer- 
'*^£]C*astelung  im  Labyrinth  ist  §.  151.  angegeben.     End- 
tt,r«*^'  lieh   zerspaltet  sich   die  Art.   basilaris   am   vordem 

Surft  ti^' 

Rande  des  Pons  Varolii  in  zwei  Aeste,  die  man 
Arteriae  cerebri  profundae  nennt.  Eine  jede  wird 
wieder  in  zwei  Zweige  getrennt.  Der  eine  sendet 
Aeste  in  die  Pedunculi  cerebri,  Thalami,   Corpora 
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fpiadrijemina,  und  Valvula  cerebelli,  schlägt  sich 
nra  den  Pedunculus  cerebri  herum,  g-iebt  diesem 
und  den  benachbarten  Gehirntheilen  Zweige,  und 
tritt  als  Plexus  choroideus  in  den  Ventriculus  la-  J.^.^'^r?^ 
teralis,  wo  er  sich  verbreitet.  Der  andere  Ast 
wird  Ramus  communicans  genannt  Er  läuft  nach 
vam,  und  vereiniget  sich  mit  dem  Ramus  commu- 
nicans  der  carotis  cerebralis.  Durch  dieses,  Zu- 
sammenstossen  von  beiden  Seiten  wird  der  Circu~ 
las  Wülisii  gfebildet.  Er  besteht  aus  einem  Ader- 
kreise,  den  die  Aeste  der  basilaris,  und  der  caro- 
tides  cerebrales  zusammensetzen,  und  der  die  Nervi 
optici,  das  Infundibulum,  die  Glandula  pituitaria, 
und  die  Corpora  candicantia  gleichsam  einschliesst. 
2)  Art.  mammaria  interna,  Sie  läuft  abwärts 
zur  vordem  Wand  des  Thorax,  liegt  neben  dem 
Brustbein  einen  Ouerfinger  vom  Rande  desselben 
entfernt  im  Cavum  mediastini  anterioris,  und  hin- 
ter den  Knorpeln  aller  ächten  Rippen.  Indem  sie 
auf  diese  Weise  ihren  Lauf  nimmt,  versorgt  sie 
mehrere  Theile  mit  Zweiten.  Sie  schickt  einige 
Aeste  in  die  Glandula  thymus.  Ein  anderer,  Art, 
pericardiacophrenicut  begleitet  den  Nervus  phreni- 
cus,  und  vertheilt  sich  im  Kerzbeutel,  in  den  Blät- 
tern der  Pleura,  und  in  dem  Zwerchfell.  Ferner 
schickt  sie  Aeste  zur  Beinhaut  des  Brustbeins,  und 
zum  Muse,  triangularis  sterni.  Sie  giebt  die  Rami 
intercostales  ab,  die  an  den  untern  Rändern  deV 
Rippen  von  vorn  nach  hinten  laufen,  sich  mit  den 
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eiöfentlichen  Art.  intercostalibus  vereiniffen,  und 
nach  aussen  Aeste  absenden,  welche  die  Inlerco- 
stalnmskelrt  durchbohren,  mit  den  äussern  Brust- 
pulsadern von  der  Art.  axillaris  zusammenmünden, 
und  sich  in  der  Brustdrüse  und  in  der  Kaut  ver- 
lieren. Endlich  kommt  die  maramaria  neben  dem 
Processus  ensiformis  zum  Vorschein,  und  endigt 
sich  mit  zwei  Aesten.  Der  eine,  Ramus  musculo- 
pkrenicuSf  geht  in  die  Bauchmuskeln  und  ins 
Zwerchfell  überj  der  andere,  Ramus  epigastricuSy 
läuit  vorzüglich  hinter  dem  Muse,  rectus  hinab, 
spaltet  sich  in  mehrere  gerade  absteigende  Aeste^ 
vctheilt  sich  in  dem  Muse,  rectus  und  transver- 
sus,  und  hängt  mit  der  hinaufsteigenden  Art.  epi- 
gaslrica  vielfach  zusammen.  Aus  dieser  Verbin- 
dung kommen  gleichfalls  noch  mehrere  Zweige 
hervor,  die  auf  der  vordem  Fläche  des  Muscul. 
rectus  hinablaufen,  und  sich  in  den  schrägen 
Bauchmuskeln  ausbreiten. 

3)  Art.  Thyreoidea  inferior  entspringt  nach 
oben  aus  der  subclavia.  Sie  ist  im  Foetxis  ein  sehr 
ansehnliches  Gefäss.  Ehe  sie  sich  zur  Schilddrüse 
begiebt,  treten  aus  ihr  folgende  Aeste  strahlenför- 
mig hervor,  die  bisweilen  auch  ihren  Ursprung 
aus  der  Art.  subclavia  selbst  haben  können.  —  a) 
Art,  cervicalis  adscendens  geht  am  Halse  hinauf 
neben  den  Ouerfortsätzen  der  Halswirbel,  und  zwi- 
schen den  Muse,  scalenis  und  longus  colli,  verliert 
sich  in  die  Muse,  scaleni,   splenius  capitis  et  colli. 
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Icvator  anguli  scapulae,  cucullaris,  in  lymphati- 
sclie  Dxüsen,  schickt  Aeste  durch  die  Löcher  der 
Halswirbel  in  die  Rückenmarkshöhle ,  und  anasto- 
iiiüsirt  zuletzt  mit  der  Art.  occipitalis  uud  verle- 
bralis.  —  b)  Art.  transversa  colli  geht  zwischen 
dem  Muse,  sternocleidomastoideus  und  scalenus 
primus  nach  aussen,  und  verliert  sich  am  Nacken 
in  dem  Muse,  trapezius,  trachelomastoideus,  cervi- 
calls  descendens,  und  spleuius  capitis.  —  c)  Art. 
1  ansversa  scapulae  s.  scapularis  superior  folgt  der 

-htang  des  Schlüsselbeins.  Sie  schickt  Aeste 
7-uin  sternocleidomastoideus,  sternohyoideus,  sub- 
clavius,  serratus  auticus  major,  zu  den  Bedeckun- 
;^en  des  Halses,  zum  Acroniion,  und  Muse,  sub- 
scapularis.  Die  Fortsetzung  des  Stammes  kommt 
nun   in   der   Fossa   supraspinata  an,     giebt  Zweige 

11  Kapselbaude  des  Oberarms,  und  dem  Muse, 
supraspinatus,  geht  unter  dem  Acromion  oder 
durch  die  Incisura  scapularis  zur  Fossa  infraspina- 
ta,  und  verliert  sich  theils  in  dem  Muscul.  infra- 
spinatus,  theils  anastomusirt  das  Ende  mit  der  Art. 
circumflexa  scapulae.  —  Sind  diese  Aeste  abgege- 
ben, &{)  begiebt  sich  die  Arter.  thyreoidea  inferior 
hinter  die  carotis,  krümmt  sich  gegen  die  Schild- 
drüse, und  zerästelt  sich  theils  in  der  Substanz  der 
Drüse,  indem  sie  mit  Zweigen  aas  der  thyreoidea 
superior  anastomosirt,  theils  schickt  sie  viele  Aeste 
an  die  Luftröhre,  in  die  Bronchialdrüsen,  und  ei- 
nen beträchtlichen  Zweig,   Art»  laryngea  injerior^ 

Th,  ir.  21 
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zum  Kehlkopf,    der  sich   in   den  hintern  Muslieln 
dieses  Organs  ausbreitet. 

4)  Art.  intercostalis  prima.  Sie  entsteht  am 
untern  Ende  der  subclavia,  läuft  zu  den  oberii 
Rippen  hinab,  und  spaltet  sich  in  zwei,  bisweilen 
drei  Aeste,  die  als  llami  intercostales  den  ersten 
nnd  zweiten  Zwischenraum  durchlaufen,  und  sich 
wie. die  übrigen  Arteriae  intercostales  zerästeln. 

5)  Art,  cervicalis  profunda  entspringt  aus    der 
subclavia,  indem  sie  zwischen  den  scalenis  hervor- 
kommt,   und  auf  der  ersten  Rippe  liegt.      Sie  geht 
nach  hinten,  giebt  den  scalenis  Zweige,   und  spa!-  J 
iet  sich  in  zwei  Aeste.      Der  eine,     Art,  cervicalis 
posterior  adscendenSj    geht   über  dem  Levator   an- 
guli  scapulae  am  Halse  aufwärts,  und  verliert  sich 
in    den    tiefer    liegenden    Nackenmuskeln    bis    zum 
Hiuterhaupte   hinauf.       Der  andere,     Art.    dorsalis 
scapulae,    läuft  unter  dem  Levator  anguli  scapulae 
und  den  rhomboideis  hin,    und   geht  an   der  Basis  j 
des  Schulterblatts  hinab.      Er  giebt  den  benachbar-  1 
ten  Muskeln   Zweige,     und    anastomosirt  mit    der  ' 
Art.  subscapularis. 

B.  Arteria  axillaris. 
Sobald  die  Subclavia  zwischen  dem  Must.  sca- 
jenus  anterior  und  medius  zum  Vorschein  gekom- 
men ist,  führt  sie  diesen  Namen  bis  zu  der  Stelle, 
wo  sie  am  Arme  unter  der  Sehne  des  Muse,  pecto- 
ralis  major  hervorgeht.  Dieses  Arterienstück  kann 
man   in  Rücksicht  der  Lage  und   der  Verhältnisse 
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n  den   benachbarten  Organen  in  zwei  Theile  zer- 
ilen  lassen,     a)  Der  erste  und  kürzere  Theil  liesrt 
Ischen  den  Muse,  scalenis  und    der  ersten  Rippe 
i  1    einer  dreieckigen,     auch  von   aussen  sichtbaren 
ertiefung-,    die  nach  vorn  und  innen  vom  aussei  u 
.ande  des  Muse,  sternocleidoniastoldeus,  nach  hin- 
ten und  aussen  vom  Muse,   cucullaris,    und  nach 
unten  vom  Schlüsselbein  begrenzt  ist.     Diese  Grube 
ird   im  Allgemeinen   blos  vom  Muse,  subcutaneus 
Lolli  und  der  äussern  Haut  bedeckt.     Vcrfol«rt  mau 
vlen  Raum   in   die  Tiefe,    so  wird  er  etwas   enger, 
id  vom  Muse,  omohyoideus  nach  oben,   vom  sca- 
■lus    anterior    nach    innen    und    vorn,     und    vom 
hlüsselbein    nach    unten   eiu£:eeu2:t.       Hier   trifft 
-.  uin  nun   das   kürzere  Stück   der  Arteria  subclavia 
an.     Es  ist  bedeckt  theils  von  einiofen  Schlas'adern, 
nämlich  von   der  Art.    transversa  scapulae,    trans- 
versa  colli   und   dorsalis   scapulae,     die   dicht  vor 
dem   Muse,    scalenus   priuius   gelagert   sind}    theils 
von  einem  Zusararaenfluss   grosser  Venen.       Es  be- 
finden sich  nämlich  auf  ihr  die  Vena  jugularis  ex- 
terna, und  transversa  scapulae,  welche  in  die  Vena 
subclavia  übergehen,  und  hinter  dem  äussern  Rande 
des  Muse,  sternocieidomastoideus  noch  die  Vena  ju- 
gularis interna  selbst,  und  ihre  Vereinigung  mit  der 
Vena  subclavia,      b)  Der  andere  und  längere  Theil 
durchläuft  die  eigentliche  Achselhöhle  bogenförmig, 
■wird   im   Allgemeinen  vorwärts   vom  Muse,   pecto- 
ralis   major   und   minor,     hinterwärts    vom  Muse. 

21* 
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«Tibscapularis  und  latissimus  dorsi  beschützt.  Nur 
"wenig'e  Gefasse  bedecken  ihn,  nämlich  die  Vena 
axillaris  mehr  einwärts  gegen  den  Thorax  hin, 
und  die  Art.  transversa  scapulae  nach  der  Länge. 
Von  Nerven  ist  er  mehr  umschlungen.  Diese  sind 
Aeste  des  Plexus  brachialis,  die  von  allen  Seiten 
die  Schlagader  umfassen.  Beide  Theile  der  Arte- 
ria axillaris  werden  endlich  vom  Zellgewebe,  von 
zahlreichen  Lymphgefassen  und  ihren  Drüsen  um- 
geben. 

Die  Schlagader  giebt  nun  folgende  Aeste  ab, 

1)  Art.  thoracicae  extertiae.  Es  sind  drei  bis 
sechs  derselben.  Sie  gehen  an  der  äussern  Seite 
der  Brust  hinab,  zertheilen  sich  in  die  Haut  der 
Brns'.,  in  die  Muse,  pectoi'ales,  serratus  ant.  ma- 
jor, doltoides,  in  das  Fett  und  die  Drüsen  der 
Achselhöhle,  und  verbinden  sich  mit  Zweigen  aus 
der  mammaria  interna.  Aus  einer  thoracica  ent- 
springt gemeiniglich  die  acromialis,  welche  zum 
serratus  major,  acromion,  und  zum  deltoides  geht. 

2)  Art.  subscapularis  s.  scapularis  inferior, 
gemeiniglich  der  stärkste  Ast  der  Art.  axillaris, 
läuft  am  äussern  Rande  des  Schulterblatts  hinab, 
und  zerästelt  sich  in  den  Muscul.  subscapularis, 
serratus  ant.  major,  teres  minor  und  major,  und 
latissimus  dorsi.  Ein  Ast,  Art.  circumßexa  scapu- 
lae ,  schlägt  sich  nach  aussen,  bedeckt  vom  Muse, 
teres  minor,  um  den  Hals  des  Schulterblatts, 
kommt  auf  die  hintere  Fläche  desselben,    verliert 
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sich  daselbst  in  dea  Muskeln,  und  ^nastomosirt 
mit  der  Art.  transversa  scapulae,  bald  in  der  Fossa 
supraspinata  bald  infraspinata,  je  nachdem  die  eine 
oder  die  andere  Arterie  die  stärkere  ist,  und  sich 
Nveiter  erstreckt.  Die  Anastomose  wird  vom  Muse, 
supraspiuatus  oder  infraspiaatiis  bedeckt. 

3)  Art.  circunißexae  hurneri  sind  zwei  an  der 
Zahl,  a)  Die  Art.  circumßexa  anterior  entspringt 
am  häufig^slen  aus  der  Art.  axillaris  unmittelbar, 
g'eht  an  den  Kopf  des  Oberarms  nach  vorn  und 
aussen,  bedeckt  vom  Muse,  coracobrachialis  und 
dem  Caput  breve  bicipitis,  und  verliert  sich  theils 
in  dlflSJ<««'d(pWls»*»-Iongum  bicipitis,  theils  in  dem 
Sclmlterg^elenk.  b)  Die  Art.  circumßexa  posterior 
entspringt  häufiger  bald  aus  der  Art.  subscapularis, 
bald  aus  der  brachialis  profunda,  geht  hinter  dem 
Kopfe  des  Oberarms  nach  hinten  und  aussen,,  be- 
deckt vom  anconeus  longus  und  deltoides,  verliei't 
sich  in  diesen  Muskeln,  und  dem  Schultergelenk, 
und  häufft  mit  der  vori^jen  zusammen.  Beide  ver- 
ineiten  sich  netzförmig  auf  dem  Kapselligament, 
dringen  durch  dasselbe  iu  die  Höhle,  und  setzen 
den  Gelenksaft  ab.  ' 

C.     Arteria  brachiali-t. 

Sobald  die  Arterie  zwischen  den  Insertionspuu- 
cten  des  pectoralis  major  und  teres  major  henror- 
getretea  ist,  führt  sie  diesen  Namen.  Sie  läuft  an 
der  innern  Seite  des  Oberarms  neben  dem  Muse, 
biceps   auf  dem   brachialis   internus   gegen    das  tl- 
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lenbogengelenk  liluab.  Je  näher  sie  demselben 
kommt,  desto  mehr  geht  sie  unter  dem  biceps  fort, 
und  wird  endlich  von  der  Apoueurose,  die  von  der 
Sehne  c'es  biceps  entspringt,  und  sich  in  der  Fascia 
antibrachii  verliert,  völlig  bedeckt.  Auf  dieser 
Apoueurose,  also  vor  der  Arterie,  laufen  die  Vena 
mediana,  und  die  einsaugenden  Gefässe  des  Ober-  | 
armsj  neben  sich  nach  innen  hat  die  Arterie  die 
Vena  basilicaj  neben  sich  etwas  nach  aussen  den 
Nervus  medianus,  gerade  unter  der  Stelle  liegend, 
wo  die  Vena  mediana  in  die  cephalica  geht.  In 
diesem  Laufe  kommen  viele  Rami  muxculares  her- 
vor, die  in  die  benachbarten  Muskeln  übergehen, 
und  eine  nutritia,  welche  unter  dem  Muse,  cora- 
cobi*achialis  entsteht,  durch  eine  Oeffnung  in  die 
Knochenhöhle  dringt,  und  sich  in  der  innern  Bein- 
haut ausbreitet.  Vorzüglich  giebt  sie  zuerst  die 
Arteria  projunda  brachii  ab,  welche  bisweilen 
auch  doppelt  seyn  kann.  Diese  entspringt  über 
dem  Anfange  des  Muse,  auconeus  internus,  geht 
zuerst  an  der  innern  Fläche  des  Oberarms  zwischen 
dem  Muse,  anconeus  longus  und  internus  hinab, 
giebt  diesen  und  dem  Muse,  coracobrachialis,  bra- 
chialis  internus,  und  deltoides  Aeste,  schickt  Zwei- 
ge in  die  Beinhaut  des  Oberarmknochens,  und  eine 
nutritia  in  den  Knochen  selbst.  In  Begleitung  des 
Nervus  radialis  schlägt  sich  die  Arterie  um  die 
Mitte  des  Oberarmknochens  nacli  aussen  herum, 
und   kommt  zwischen  dem  Muse,   brachialis  inter- 
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uns   und  anconeus   externus   zum  Vorschein.      Sie 
gellt  nun  ^egen  den  äussern  Condylus  bioab,    brei- 
tet  sich  mit  mehreren  Zweigen  aus,     und   auasto- 
iiiosirt  mit  der  Art.  recurrens  radialis,    inteiüssea, 
und  ulnaris.       Diese  Zweite   nennt  man  auch  Art. 
collaterales  aus  der  profunda.     Es  hat  demnach  die 
Art.   brachii   profunda   den  Zweck,    sich   theils   in 
die    ausstreckenden    Muskeln    des    Vorderarms    zu 
•\erbreiten,     theils   eine  Verbindung  zwischen   der 
Art.    axillaris   und   den   Pulsadern   des  Vorderarms 
zu  erzeugen.  —      Tiefer  herab   giebt  die  ArL  bra- 
lialis   nach  innen   zwei  Art.  collaterales   ulnares. 
Die    Art.    collateralis    superior    geht    an    der    In- 
nern Seite   des  Oberarms,    am  Lis^.  intermusculare 
internum   hinab,    and  verbindet  sich  mit   der  Art. 
collateralis  inferior  am   gleichen  Bande,    und   mit 
r  recurrens   ulnaris.       Gleichfalls  giebt  die   bra- 
iialis  nach   aussen   zwei  Art.  collaterales  radiales^ 
e  aber  unbeständig  sind,  und  häufig  aus  der  Art. 
ofunda    entspringen.        Diese    geben    Aeste    dem 
asc.  supinator  longus,    brachialis  internus,    dem 
lensor  radialis  longus  und  brevis,  und  anastomo- 
siien  mit   der  Art.  recurrens   aus   der   radialis  und 
interossea.     Indem  die  Art.  collaterales,  sowohl  ul- 
nares als  radiales,  und  aus  der  profunda  allenthal- 
ben mit  der  Art.  recurrens  radialis  ulnaris  und  in- 
terossea   zusammenmiinden ,      entsteht    ein    grosses 
Adergeflecht  rund  um  das  Ellenbogengelenk,     wel- 
ches   nicht    allein    über    und    auf    dem    Olecranon, 
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sondern  auch  unter  diesem  Fortsatz  ein  bedeuten- 
des Adernetz  erzeugt.  Durch  diese  Vereinigung 
hängt  die  Art.  brachialis  mit  der  Art,  radialis  und 
ailnaris  genau  zusammen ,  und  der  Blutumlauf  wird 
nicht  unterbrochen,  wenn  auch  in  der  Beugung 
des  Gelenks  die  Art,  brachialis  unbrauchbar  ge- 
worden ist. 

Sobald  die  Arteria  brachialia  das  Ellenbogen- 
gelenk erreicht  hat,  spaltet  sie  sich  unter  demsel- 
ben gemeiniglich  in  zwei  Aeste,  in  die  Art.  radi- 
alis, und  ulnaris;  denn  seltener  geschieht  die  Spal- 
tung schon  an  der  Mitte  des  Oberarms,  oder  gar 
in  der  Achselhöhle  ♦), 

1)  Art.  ulnaris  geht  von  der  Spaltung  unter 
dem  Muse,  pronator  rotundus  zur  innern  Fläche 
der  Ulna,  und  liegt  zwischen  dem  Flexor  carpi 
ulnaris  und  Flexor  sublimis  und  profundus.  Sie 
giebt  zuerst  die  Arteria  recurrens  ulnaris  ab,  ei- 
nen bedeutenden  Ast,  der  zwischen  dem  Flexor 
sublimis  und  profundus  hinter  dem  innern  Condy- 
lus  in  die  Höhe  steigt,  und  mit  der  Art,  collale- 
ralis  ulnaris  und  einer  andern  aus  der  brachialis 
profunda  anastomosirt.  —  Nun  tritt  etwas  tiefer 
die  Arteria  interossea  hervor.  Diese  steigt  zwi- 
schen beide  Knochen  des  Vorderarms  hinab,  und 
ffiebt  den  Beuofemuskeln  der  Finder,  dem  Flexor 
carpi  radialis  und  dem  Pronator  rotundus  Zweige. 

*)    J.  F.  niECKEL  im  Archiv  f.  d.  Phy^^iol    T.  U.  p.  117, 
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Au5  ihr  entspringt  eine  Arterie,  welche  das  Ligam. 
intcrosseam  durchbohrt,  und  sich  wieder  in  zwei 
Aeste  spaltet.  Der  eine  "länft  auf  der  äussern  Flä- 
che des  Ligaments  zwischen  Radius  und  ülna  auf- 
-^ärts,  und  verbindet  sich  als  Art.  recurrens  inter- 
ossea  mit  der  profunda  humeri,  und  mit  dem  gö- 
ssen Netze  am  Vorderarm srelenke.  Der  andere  Ast 
geht  abwärts  längs  der  ülna  in  \'iele  daselbst  lie- 
gende Muskeln  über.  Die  Art  intcrossea  selbst 
bleibt  auf  der  innem  Fläche  des  Lig.  interosseum, 
geht  auf  demselben  hinab,  giebt  Muskeläste  nach 
beiden  Seiten  des  Bandes  hin,  und  spaltet  sich  in 
der  Gegend  des  Pronator  quadratus  in  zwei  Aeste, 
wovon  der  eine  unter  jenem  Muskel  ins  Rete  car- 
peum  volare  übergeht,  der  andere,  nachdem  er 
das  Lig.  interosseum  durchbohrt  und  melirere  Mus- 
keln des  Daumens  mit  Zweigen  versorgt  hat,  ins 
Rete  carpeum  dorsale.  —  Hierauf  giebt  die  ulna- 
ris  in  ihrem  Laufe  zwischen  dem  Muse,  flexor 
carpi  ulnaris  und  flexor  digitorum  sublimis,  beglei- 
tet vom  Nervus  ulnaris,  mehrere  Muskeläste,  bis 
sie  zum  untern  Ende  der  Ulna  gelangt  Hier  geht 
ein  Ramus  dorsalis  ab,  der  unter  der  Sehne  des 
Flexor  carpi  ulnaris  zur  äussern  Fläche  des  Carpus 
läuft,  und  theils  ins  Rete  cari)eum  dorsale  über- 
geht", theils  sich  an  der  Ulnarseite  der  Hand  fort- 
setzt, und  bis  ia  den  abdnctor  des  kleinen  Fingers 
und  zum  Nagelgliede  desselben  erstreckt.  Der  Rest 
der  Arteria  ulnaris  kommt  nun  an  die  innere  Seil« 
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des  Os  pisiforme,  liegt  daselbst  zwischen  der  Haut, 
und  dem  Liig.  carpi  volare  proprium,  und  spaltet 
sich  unter  dem  Os  hamatum  in  zwei  Aeste.  Der 
eine,  Ramus  sublimis,  welcher  höher  liegt,  bildet 
vorzüglich  den  Arcus  volaris  sublimis,  indem  der- 
selbe sich  mit  einer  Krümmung  von  der  Ulnarseite 
gegen  den  Daumen  hinwendet.  Der  andere,  Ramus 
profundus,  senkt  sich  tiefer  in  die  Fläche  der 
Hand,  und  hilft  den  Arcus  volaris  profundus  zu- 
sammensetzen. Er  steigt  nämlich  gerade  hinab, 
schlägt  sich  um  den  Flexor  brevis  des  kleinen  Fin- 
gers, und  lenkt  sich  gegen  die  Radialseite,  wo  er 
den  tiefer  liegenden  Ast  der  Art.  radialis  antrifft. 

2)  Art»  radialis.  Sie  liegt  an  der  innern  Seite 
des  Radius  zwischen  dem  supinator  longus  und  fle- 
xor carpi  radialis.  Sie  giebt  zuerst  die  Art.  re- 
currens radialis  ab.  Diese  steigt  nach  aussen  auf- 
wärts, giebt  Aeste  an  den  Muse,  supinator  longus 
und  brevis,  die  extensores  carpi  radiales,  und  den 
brachialis  internus,  schlägt  sich  zwischen  dem  su- 
pinator longus  und  dem  extensor  carpi  radialis 
longus  nach  oben,  und  verbindet  sich  neben  dem 
Condylus  externus  des  Oberarms  mit  der  Art.  pro- 
funda. Im  Hinabsteigen  treten  nun  viele  Aeste  aus 
der  Art.  radialis  hervor,  die  in  die  verschiedenen 
daselbst  liegenden  Muskeln  übergehen,  und  sie  ge- 
langt endlich  an  das  unteie  Ende  des  Radius  ne- 
ben  dessen  Processus  styloideus.  In  dieser  Gegend 
liegt  sie  auf  dem  Radius  und  Pronator  quadratus, 
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und  wird  blos  von  der  Haut  bedeckt,  weshalb  man 
ijire  Pulsation  deutliche!*  fühlen  kann.  Hier  theilt 
sie  sich  in  zwei  Aeste.  Der  eine,  Ramus  volaris, 
!  dünner,  g-eht  unter  dem  Os  naviculare  neben 
iiem  Lig-am.  carpi  volare  proprium  zwischen  den 
Fasern  des  Muse,  abductor  brevis  pollicis  nach  der 
Ilachen  Hand,  und  läuft  zum  Arcus  volaris  subli- 
111  is.  Der  andere,  Ramus  dorsaliSy  ist  stärker.  Er 
wird  von  der  Sehne  des  abductor  lonsrus  und  ex- 
tcnsor  minor  pollicis  bedeckt,  geht  zum  Rücken 
der  Hand,  giebt  einen  Ast  zum  Rete  carpeum  dor- 
le,  läuft  dann  zwischen  dem  Os  metacarpi  des 
iumens  und  Zeisfefinorers  fort,  und  «fiebt  drei  Ar- 
leriae  digitales  dorsales,  nämlich  die  radialis  pol- 
licis, die  ulnarig  pollicis,  und  die  radialis  indicis. 
Hierauf  durchbohrt  er  den  Muse,  abductor  indicis, 
und  geht,  sich  in  die  Tiefe  hinabsenkend,  in  den 
Areus  volaris  profundus  über. 

Durch  den  Zusammenfluss  der  Arter.  radialis 
und  ulnaris  entstehen  in  der  Fläche  und  auf  dem 
Rücken  der  Hand  verschiedene  Bogen  und  Netze, 
die  sich  auf  folgende  Weise  verhalten. 

Der  Arcus  volaris  suhlimis  liesrt  in  der  auf- 
wärts  gewendeten  Fläche  der  Hand,  über  den  Seh- 
nen der  Beugemnskeln,  und  nur  allein  bedeckt  von 
der  äussern  Haut  der  Aponeurosis  palmari».  Er 
entsteht  vorzüglich  von  der  Art.  urnaris,  deren 
Ramus  sublimis  boffenförmia:  sreofen  den  Daumen 
läuft,     und   «ich   mit    dem  Ramus  volaris  arteriao 


332  Von    den  Arterien.  ^ 

radialis  oft  nur  schwach  oder  wohl  gar  nicht  ver- 
einigt. Aus  ihm  liommen  die  Art.  digitales  volares. 
Diese  verhalten  sich  auf  folgende  Weise.  Es  er- 
scheinen drei  einfache  Stämme  aus  dem  gewölbten 
Theil  des  Bogens.  Jeder  spaltet  sich  in  zwei  Ae- 
ßte,  die  gabelförmig  aus  einander  treten,  und  zu 
den  Fingern  so  laufen,  dass  der  eine  Ast  die  Ul- 
narseite  des  einen  Fingers,  der  andere  die  Radial- 
seite des  nächst  folgenden  einnimmt,  demnach  bei- 
de Aeste  stets  gegen  zwei  Finger  gerichtet  sind. 
Allein  sieht  man  auf  die  Art.  digitales  volares  al- 
ler Finger  und  Aqs  Daumens,  so  bemerkt  man  fol- 
gende  Ausbreitung.  Der  Daumen  erhält  die  Arte- 
rien an  seiner  Radial-  und  Ulnarseite  aus  der  Art. 
radialis,  oder  aus  dem  Arcus  profundus 5  der  Zei- 
gefinger an  der  Radialseite  aus  der  Art.  radialis, 
oder  aus  dem  Arcus  profundus,  an  der  Ulnarseite 
aus  dem  Arcus  sublimis;  der  Mittel-  und  der  Ring- 
finffer  an  beiden  Seiten  aus  dem  oberflächlichen 
Bogen j  der  kleine  Finger  gleichfalls,  nur  mit  dem 
Unterschiede,  dass  die  Arterie,  welche  gegen  die 
Ulnarseite  desselben  geht,  einfach  aus  dem  Arcus 
entspringt.  Es  sind  demnach  sieben  Arteriae  digi- 
tales volares  vorhanden,  die  alle  aus  dem  Bogen 
herkommen,  nur  der  Daumen  und  die  Radialseile 
des  Zeigefingers  machen  eine  Ausnahme  j  es  sey 
denn,  dass  in  der  Gegend  i!iQ&  Daumens  der  ober- 
flächliche Bogen  vollständig  ausgebildet  wäre.  Jede 
Arieria  digitalis  volaris  geht  an  seiner  Seite   des 
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Finders  hinab,  und  beide  verlieren  sich  an  der 
Spitze  desselben,  indem  sie  einen  Bo^en  bilden, 
Und  in  einander  überofehen.  Sie  vertheilen  sich 
auf  ihrem  Wege  in  die  Haut,  die  Gelenkbänder, 
und  die  Wurzeln  der  Näscel,  und  erzensten  unter 
sich  allenthalben  Anastomosen. 

Der  Arcus  volaris  profundus  lieg-t  unter  den 
Sehnen  der  Beus^emuskeln  auf  den  Knochen  der 
Mittelhand.  Er  ist  zusammen^setzt  vom  Ramus 
dorsal is  arteriae  radialis,  und  dem  Ramus  volaris 
profundus  arteriae  ulnaris.  Ersterer  trägt  vorzüg- 
lich zu  seiner  Entstehung  bei.  Aus  seiner  konve- 
xen Seite  entspringen  drei  Art.  interoxseae  volares  ^ 
s.  per/orantes  inferior  es  ^  welche  fAvischen  den  Mit- 
telhandknochen hinabgehen,  sich  mit  den  interos- 
seis  dorsalibus  vereinigen,  tind  in  die  kleinen  Mu- 
skeln zerästeln.  Aus  seiner  konkaven  Seite  ent- 
stehen die  Arter.  perforantes  superiores.  Diese 
dringen  zwischen  dem  obern  Ende  der  Mittelhand- 
knochen zum  Rücken  der  Hand,  und  verbinden  ' 
sich  mit  dem  Arcus  dorsalis  und  dem  Rete  carpe- 
um  dorsale. 

Das  Rete  carpeum  dorsale  ist  ein  Gewebe  von 
Arterien,  das  auf  dem  Rücken  des  C^arpus  liegt 
Es  wird  durch  den  Zusammenfluss  des  Ramus  dor- 
salis der  Art.  ulnaris,  radialis,  und  interossea  ge- 
bildet. Die  Verbindung  der  beiden  ersten  Aeste 
nennt  man  Arcus  dorsalis.  Aus  ihm  entstehen  drei 
Art.  interosseae  dorsales.       Sie  verbinden  sich   mit 
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den  vorigen,  und  schicken  kleinere  Art.  digitales 
dorsales  zu  den  Fingern  ab.  Jeder  Finger  bekommt 
zwei,  die  sich  in  der  Haut  verlieren,  und  mit  den 
digitalibus  volaribus  Gemeinschaft  haben. 

Das  Rete  carpeum  volare  liegt  auf  der  innern 
Seite  des  Carpus,  und  besteht  aus  kleinen  Zweigen 
des  Ramus  volaris  der  Art.  radialis,  ulnaris,  und 
interossea. 


§.  287. 

II.  Pars  thoracica  arteriae  Aortae, 

Diese  Abtheilung  enthält  dasjenige  Stück  der 
Aorta,  welches  vom  niedersteigenden  Schenkel  des 
Bozens  anfiincrt,  und  sich  da  endiort,  wo  die  Schla«:- 
ader  durch  das  Zwerchfell  geht.  Es  liegt  im  Ca- 
vum  mediastini  posterioris  auf  dem  Körper  aller 
Rückenwirbel j  hat  die  Speiseröhre  vor  sich;  vmy 
rechten  Seite  den  Ductus  thoracicus,  und  die  Vena 
azyga,  zur  linken  die  Vena  hemiazygea  und  den 
Nervus  sympathicus  maximus.  Im  Hinabsenken 
lenkt  sich  dieser  Theil,  der  zuerst  mehr  links  ge- 
legen war,  nach  der  Mitte  hin,  um  den  Hiatus 
aorticus  des  Zwerchfells  zu  erreichen.  In  diesem 
Laufe  entspinngen  aus  ihm  folgende  Aeste. 

1)  Die  Art.  intercostales.  Auf  jeder  Seite  der 
Aorta  nach  hinten  hin  kommen  mehrere  Schla^a- 
dern  hervor,  die  in  die  Zwischenräume  der  Rippen 
treten,  und  diesen  Namen  führen.  Es  sind  eilf 
Spatia  intercostalia  vorhanden,    also  auch  eben  so 
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viele  Art.  intercostales.  Allein  die  obcm,  gewöhn- 
lich die  zwei  ersten,  entstehen  nicht  aus  der  Aorta, 
sondern  aus  der  subclavia,  deren  Arteria  interco- 
stalis  prima  die  beiden  ersten  Räume  einnimmt 
(§.  286) j  es  tommen  daher  aus  der  Aorta  nur  acht 
bis  neun  Arteriae  intercostales.  Eine  jede  ent- 
springt unter  einem  spitzen  Winkel  aus  der  Aor- 
ta, steigt  von  unten  aufwärts  über  den  Hals  der 
untern  Rippe ,  tritt  in  einen  Zwischenraum ,  und 
giebt  zuerst  einen  Ramus  dorsalis ,  der  sich  spal- 
tet 5  ein  Ast  durchbohrt  die  Muse,  intercostales, 
und  vertheilt  sich  in  die  Rückenmuskeln,  der  an- 
dere 2:eht  durch  das  Foramen  intervertebrale  ans 
Rückenmark,  und  anastomosirt  mit  den  Arter. 
spinalibus.  Nun  geht  die  Art.  intercostalis  in  dem 
Zwischenraum  nach  vorn,  und  zerästelt  sich  in 
zwei  Theile^  der  eine,  dickere  und  obere,  läuft  in 
der  Rinne  an  dem  untern  Rande  der  über  dem 
Zwischenräume  liegenden  Rippe;  der  andere,  klei- 
nere und  untere,  lenkt  sich  etwas  abwärts,  und 
geht  am  obern  Rande  der  unter  dem  Interstitiam 
befindlichen  Rippe  fort.  Beide  Aeste  laufen  nach 
der  Krümmung  der  Rippe,  geben  den  Interkostal- 
muskeln und  dem  Brustfell  Zweige,  schicken  an- 
dere nach  aussen ,  welche  die  Interkostalmuskeln 
durchbohren ,  und  mit  den  Art.  thoracicis  externis 
zusammenhängen,  und  anastomosiren  zuletzt  mit 
den  Ramis  intercostalibus  der  Arteria  mammaria 
interna,  und  niit  der  epigastrica. 
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2)  Die  Arteriae  bronchiales,  sowohl  die  supe- 
riores,  als  inferiores.  Sie  sind  für  die  Luftröhre 
und  deren  Aeste  bestimmt,  und  gehen  mit  ihr  in 
die  Substanz  der  Lungen.  Sie  sind  im  §.  208- 
schon  angegeben  worden. 

3)  Die  Arteriae  oesophageae.  Indem  die  Aorta 
an  der  Speiseröhre  hinabgeht,  giebt  sie  ihr  meh- 
rere Aeste,  die  diesen  Namen  haben.  Sie  kommen 
aus  der  vordem  Seite  der  Schlagader  hervor,  und 
verlieren  sich  in  der  Schleimhaut  der  Speiseröhi'e. 

4)  Die  Art.  phrenicae  superiores  sind  lileine 
dünne  Aeste,  die  kurz  vorher  abgehen,  ehe  die 
Aorta  durch  das  Zwerchfell  läuft.  Sie  zertheilen 
sich  in  diesem  Muskel,  und  endigen  sich  im  Fette, 
das  die  Nieren  unigiebL 

§.    288. 

III.    Pars  nldominalis  arteriae  Aortae. 

Jetzt  tritt  die  Aorta  durch  das  für  sie  be- 
stimmte Loch  im  Zwerchfelle,  und  gelangt  in  die 
Bauchhöhle.  Sie  steigt  auf  den  Körpern  der  Len- 
denwirbel gerade  hinab,  doch  liegt  sie  etwas  links, 
und  hat  neben  sich  zur  rechten  Seite  die  Vena 
Cava  adscendens,  zur  linken  den  Nervus  sympathi- 
cus  maximus.  In  diesem  Laufe  treten  von  oben 
nach  unten  folgende  Aeste  hervor.  Die  Arteriae 
phrenicae  inferiores,  die  coeliaca,  mesenlerica  su- 
perior,  renales,  spermatica  interna,  mesenterica 
inferior,  und  lumbales,  worauf  sie  sich  in  die  Ar- 
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teriae  iliacae  communes  zerspaltet,  aus  denen  auf 
Jeder  Seite  die -Art.  hypogastrica  und  cruralis  her- 
vorgehen, womit  sich  die  Aorta  endigt. 

§.    289. 

1)  Arteriae  phrenicat  inferiores. 

Sie  entspringen  als  die  ersten  Aeste  aus  der 
Aorta  abdominalis,  am  häufigsten  aber  ans  der  coe- 
liaca,  seltener  aus  der  mesenterica  superior,  und 
verbreiten  sich  auf  der  untern  Fläche  des  Zwerch- 
felis.  Die  Art.  phrenica  dextra  schickt  Aeste  in 
die  Schenkel  des  Zwerchfells,  in  die  Nebennieren, 
und  spaltet  sich  in  zvsrei  Zweige,  von  denen  einer 
nach  hinten  zur  Pars  costalis  des  Zwerchfells 
läuft,  der  andere  aufwärts  steigt,  sich  allenthalben 
verbreitet,,  in  »der  Gegend  des  Foramen  quadrilate- 
rum  mit  der  entgegengesetzten  Arterie  zusammen- 
stösst,  und  einen  Bogen  bildet.  Die  Art.  phrenica 
sinistra  liegt  auf  der  linken  Seite,  spaltet  sich  in 
eben  so  viele  Zweige,  und  hilft  den  Bogen  zusam- 
mensetzen. 

§.   2C0. 
2}    Arteria   coeliaca. 

Diese  verbreitet  sich  in  dem  Magen,  der  Le- 
ber, Milz,  dem  Pancreas,  und  Duodenum.  Sie  ist 
ein  nnpaarer  Ast  der  Aorta,  und  kommt  gleich 
zwischen  den  Schenkeln  des  Zwerchfells  hervor. 
Ihr  kurzer  Stamm  tritt  einen  kleinen  Zoll  breit 
Th.  IL  22 
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unter  einem  rechten  Winkel  nach  vorn  aus  der 
Aorta,  und  spaltet  sich  gemeiniglich  in  drei  Ae.te, 
in  die  Art.  coronaria  ventriculi  sinistra,  in  die  he- 
patica,  und  splenica. 

1)  Arteria  coronaria  ventriculi  sinistra,  die 
auch  wohl  aus  der  Aorta  selbst  hervortreten  tann. 
Sie  läuft  nach  der  linken  Seite  gegen  die  Cardia 
des  Magens,  giebt  der  hineintretenden  Speiseröhre 
Aeste,  und  lenkt  sich  in  die  kleine  Kurvatur  des 
Magens,  indem  sie  Aeste  »ur  Speiseröhre  und  zum 
Grunde  des  Magens  sendet.  Hier  geht  sie  bogen- 
förmig, spaltet  sich  gemeiniglich  in  zwei  Aesto, 
die  nach  den  beiden  Flächen  des  Magens  ihre 
Zweige  senden,  und  anastomosirt  zuletzt  nach  der 
rechten  Seite  hin  mit  der  Art.  pylorica,  die  von 
der  Leberschlasrader  herkommt.  Hiedurch  wird 
ein  Aderkranz  in  der  kleinen  Kurvatur  des  Magens 
gebildet. 

2)  Arteria  hepatica.  Sie  ist  dicker  als  die 
vorhergehende,  geht  nach  der  rechten  Seite  zur 
Leber,  und  wird  vom  kleinen  Netze  bedeckt.  Ge- 
meiniglich spaltet  sie  sich  in  einen  rechten  und; 
linken  Ast.  Der  Ramus  sinister  ist  der  kleinere, 
entspringt  sehr  oft  aus  der  Art.  coronaria  ventri- 
culi sinistra,  läuft  unter  dem  linken  Ast  der  Vena 
portarum  in  die  Fossa  transversa,  und  zerästeltj 
sich  in  den  Lobus  quadratus,  Spigelii,  und  vor-l 
züglich  in  den  linken  Lappen.  Der  Ramus  dexter 
ist  dicker,    entspringt  wohl  aus  der  Art.  mesente- 
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rica  superior,  und  aus  ihm  kommen  mehrere  Aeste 
rvor.       a)   Zuerst   entsteht   die  Arteria  pylorica, 
die    bisweilen    auch    aus     dem    g-emeinschaftlichen 
■irame   der  Art.    hepatica    herkommt.       Sie    läuft 
^^-en  den  Pylorus  und  den  kleinen  Bogen  des  Ma- 
.    US,    giebt  dessen  Seilenflächen  Aeste,     anastomo- 
sirt  mit  der  coronaria  ventriculi  sinistra,  und  hilft 
den    Aderkranz    zusammensetzen.       b)    Dann    folgt 
0   Art.   gastroduodenalis.       Sie    läuft   hinter   dem 
:  vlorus   schräg   liinab,     giebt   ihm  und   dem  obern 
Theile    des   Duodenum   Zweige,     und    endigt    sich 
■  t  zwei  Aesten.      Der  eine,     Art.  pancreaticoduo- 
denaliSf     geht  zwischen   dem  Duodenum  und   dem. 
'  Opfe   des   Pancreas   hinab,    und   zerästelt   sich   in 
-itsen  Organen.     Der  andere,     Art,  gastroepiploica 
dextra,    beugt  sich  unter   dem  Pylorus   gegen   den 
(issern    Bogen    des    Magens.       Er    läuft    hier    im 
Omentum  gaslrocolicum  von  der  rechten  nach  der 
linken  Seite   fort,    vertheilt  seine  Aeste  theils  auf- 
wärts gegen  die  riächcn   des  Magens,     die  alsdann 
mit    den   Art.    coronariis   zusammenhängen,     theils 
abwärts   ins  Netz,    und  anastomosirt   mit   der  von 
der   linken   Seile   herkonnnenden   Arter.    gastroepi- 
ploica,    um  einen  Gefässbogen   zu   bilden.      c)  Die 
Art.  cysticay   die  auch  bisweilen  doppelt  ist,    geht 
zum   Blaseuhalse,     und  verbreitet    sich   vorzüglich 
in    der    Schleimhaut    der    Gallenblase.       Der    Rest 
de&  rechten  Astes   der  ArL    hepatica,     der  sich  oft 
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noch  in  zwei  Zweige  zertheilt,    verliert  sich  end- 
lich in  dem  rechten  Lappen  der  Leber. 

3)  Art.  lienalis  s.  splenica  läuft  von  der  coe- 
liaca  nach  der  linken  Seite  gegen  die  Milz  hin. 
Sie  liefft  in  ihrem  Laufe  hinter  dem  Magren  und 
am  obern  Rande  des  Pancreas,  giebt  diesem  Organ 
viele  kleine  Zweige,  und  spaltet  sich,  ehe  sie  die 
Milz  berührt,  in  mehrere  s^rössere  Aeste.  Von 
diesen  erhält  der  Magien  einige.  Nämlich  es  ent- 
springt  hieraus  die  Art.  gasfroepiploica  sinistra. 
Diese  tritt  an  den  grossen  Bogen  des  Magens,  zer- 
theilt  sich  wie  die  gleichnamige  dextra  theils  in 
die  Substanz  des  Magens,  theils  ins  grosse  Netz, 
und  vereinigt  sich  endlich  mit  der  gastroepiploica 
dextra,  die  von  der  Leberarterie  herkommt,  wor- 
aus nun  der  schon  angfeführte  Gefässboo:en  entsteht. 
Ferner  bekommt  der  Blagen  aus  der  lienalis  die 
Arteriae  breves.  Es  sind  drei  bis  fünf  kurze  Zwei- 
ge, die  aufwärts  und  rückwärts  gegen  den  Magen- 
grund steigen,  und  sich  daselbst  ausbreiten.  Die 
Arteria  lienalis  selbst  tritt  nun  in  die  Substanz 
der  Milz,  und  endigt  sich  mit  den  feinsten  Zwei- 
gen  (§.  243.) 

§.  2ai. 

3)  Arteria    mesenterica  superior. 

Sie  kommt  gleich  unter  der  coeliaca  in  der 
Gegend  des  ersten  Bauchwirbels  zum  Vorschein, 
ist  ein  unpaarer  dicker  Ast,    und  liegt  noch  zwi- 
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sehen  den  innern  Schenkeln  des  Zwerchfells.      Sie 
ist  für   den    dünnen,    und  einen  Theil   des   dicken 
Darms  bestimmt.      Von  ihrem  L'rsprunge   läuft  sie 
hinter  dem  Pancreas  und   alsdann  vor   dem  untern 
Theile  des  Duodenum  hinab,    um  sich  zum  Darm- 
kanal zu  begeben,     indem  sie  zwischen  die  Blätter 
des  Mesenterium  tritt.      In  ihrem  Laufe  beschreibt 
sie  einen  Bogen,    dessen  Wölbung  mehr  nach    der 
linken  Seite   und  nach  unten    gerichtet    ist       Sie 
giebt  zuerst  einen  kleinen  Ast  zum  rechten  Leber- 
lappen,     und    andere    kleine    zum    Duodenum    und 
Pancreas.      Nun   entspringen   auf  der   linken  Seite 
aus  der  Wölbung  der  Arterie   die  Rami  intestina- 
les ^    deren  An/.ahl   sich   bis   auf  sechszehn   beläuft. 
Die  obern  sind  kürzer,  die  untern  länger,  die  un- 
tersten wieder  kürzer.     Alle  diese  Aeste  laufen  zum 
dünnen  Darm  zwischen  den  Platten  des  Mesenteri- 
um hinab,    anastomosiren  unter  sich,    bilden  zahl- 
reiche Bögen,    und  verlieren   sich  in  der  Schleim- 
haut des  Darms  (§.  227.)-    Von  der  rechten,  also  der 
der  Wölbung  entgegengesetzten  Seite   der  Arterie 
kommen  drei  Aeste  her.     Der  erste  und  untere  Ast 
ist  die  Art.  iliocolica,    die  ihren  Namen  von   den 
Organen  hat,    welche  sie  mit  Blut  versorgt.      Sie 
läuft    gegen    den   Blinddarm,     und   spaltet  sich    in 
ÄWei  Theile.     Der  eine  geht  aufwärts,  und  anasto- 
mosirt  in  einem   grossen  Bogen  mit   der  Arter.  co- 
lica  dextra.     Der  andere  steigt  niederwärts,   bildet 
mit   dem    letzten  Ramus    intestinalis  einen   Bogen, 
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und  verbreitet  sich    auch    an    dem    dünnen  Darm. 

Aus  einem  dieser  beiden  Zweite  Icommt  eine  dünne 

Arterie  für  den  Processus  vermiformis,  Art.  appen." 

dicularisy     die   sich   durch   das  kleine  Mesenterium 

desselben    zu    diesem    Fortsatze    beliebt.  —       Der 

zweite  Ast,  welcher  von  der  rechten  Seite  der  Art. 

mesenterica  herkommt,     ist  die  Art.  colica  dextra. 

Sie  entspringt  höher  als   die  vorige,    geht  gerade 

«um  Colon   adscendens,    und  spaltet  sich  in  zwei 

Aeste.     Der  eine  läuft  abwärts,    und  vereinigt  sich 

mit    dem    aufsteigenden    Aste    der    Art.    iliocoljca. 

Der  andere  ffeht  aufwärts,    und  verbindet  sich  mit 

einem  Aste   der  Art  colica  media.      Beide  Zweige 

machen  durch   die  Verbindungen  grosse  BöVen.  — 

Der   dritte  Ast  aus   der   mesenterica   ist   die  Arter. 

colica   media t     die   am    höchsten   entspringt,     auch 

wohl  ein  Zweig  der  colica  dextra  ist,    und   gegen 

das  Colon  transversum   läuft.       Sie   spaltet  sich   in 

zwei  Aeste  j    der  eine  läuft  nach  der  linken  Seite, 

und    verbindet    sich    mit    der   Arteria    mesenterica 

inferior  durch  einen    grossen  Bogen  j     der  andere 

geht  nach  der  rechten,  und  vereinigt  sich  mit  der 

Arteria  colica  dextra  gleichfalls  zu  einem  Bogen. 

§.   292. 
4)  Arter iae  renales. 

Es  sind  zwei  starke  kurze  und  dicke  Aeste, 
die  zu  beiden  Seiten  der  Aorta  hervorkommen. 
Sie  gehen  gemeiniglich  unter  einem  rechten  Win« 
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tel  ab,  ruhen  auf  dem  Körper  des  ersten  oder 
zweiten  Lendenwirbels,  und  sind  einfach,  oft  dop- 
pelt, ja  dreifach.  Die  rechte  ist  um  etwas  länger, 
weil  die  Aorta  mehr  links  liegt,  und  jene  erst 
bald  hinter  bald  vor  der  aufsteigenden  Hohlvene 
vorbeigehen  muss.  Ehe  die  Art.  renalis  zur  Niere 
gelangt,  giebt  sie  einen  dünnen  Ast  dem  Zellge- 
webe, das  die  Niere  umgiebt,  um  Fett  abzusetzen, 
und  einen  andern  der  Nebenniere.  Dieses  Organ 
erhält  ausserdem  noch  kleine  Gefässe,  die  Art. 
atrdbilariaey  aus  der  Aorta  allein,  die  früher  als 
die  renalis  abgehen.  Oft  entsteht  auch  aus  ihr  die 
Art.  spermatica  interna.  Endlich  gelangt  sie  zur 
Niere  selbst,  und  spaltet  sich  in  mehrere  Zweige, 
die  den  Hilus  renalis  erreichen.  Die  Verbreitung 
derselben  in  der  Niereusubstanz  ist  schon  iiu  §. 
247.  angegeben. 

§.  293. 

5)  Arteriac  sperm'aticae  inUrnae, 

Es  sind  dünne  und  lange  Aeste,  die  entweder 
unter  einem  sehr  spitzen  Winkel  aus  der  Aorta 
komuien,  oder  unter  einem  rechten  aus  der  Art. 
renalis.  Sie  laufen  au  der  äussern  Fläche  der 
Bauchhaut  neben  dem  Muse,  iliacus  internus  und 
psoas  hinab ,  gehen  vor  den  Ureteren  vorbei ,  ruhen 
auf  den  Vasis  iliacis,  und  nähern  sich  dem  obern 
Winkel  des  Leistenbandes.  Bei  diesem  Hinabstei- 
gen geben  sie  kleinere  Aeste  der  Nebenniere,    dem 
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Ureter,  und  dem  Bauchfell.  Nun  nehmen  sie  in 
beiden  Geschlechtern  einen  verschiedenen  Gang. 
Im  männlichen  treten  sie  durch  die  innere  oder 
hintere  Oeffnunsr  des  Leistenkanals  in  denselben 
ein,  verbinden  sich  mit  den  übrigen  Theilen  des 
Sanienstranges ,  laufen  mit  ihm  hinab,  und  breiten 
sich  im  Hoden  aus.  Im  weiblichen  bleiben  sie  in 
der  Bauchhöhle,  laufen  im  Becken  hinab,  und  zer- 
theilen  sich  ins  Ovarium,  die  Tubae,  und  den 
obern  Theil  des  Uterus. 

§.   294. 
6)  Arteria  mesenterica  inferior^ 

Sie  ist  vv^ie  die  Art.  mesenterica  superlor 
ein  einfacher  Ast,  der  vorn  aus  der  Aorta  hervor- 
geht, sich  aber  bald  nach  der  linken  Seite  hinwen- 
det, und  in  zwei  beträchtliche  Aeste  zerspaltet. 
Der  eine,  Art.  colica  sinistra,  der  häufig  doppelt, 
ja  dreifach  ist,  geht  zum  Colon  descendens,  und 
biegt  sich  aufwärts,  um  sich  mit  einem  Aste  der 
Art.  colica  media  zu  verbinden;  und  hieraus  er- 
wächst ein  grosser  Bogen,  der  dem  Colon  Zweige 
reicht.  Der  andere  Ast  ist  die  Art,  haemorrhoida" 
lis  interna'  Sie  steigt  am  Colon  sinistrum  abwärts, 
giebt  demselben  einige  Aeste,  und  geht  hinten  am 
Mastdarm  hinab,  wo  sie  zahlreiche  Geflechte  bil- 
det, welche  theils  in  dieses  Organ  dringen,  theils 
mit  den  Schlagadern  der  Blase,    der  Scheide  uud 
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des  Uterus  anastomosiren.     Indessen  reicht  sie  nicht 
bis  an  das  Ende  des  Mastdarms  hinab. 

§.   295. 

7)  Arteriae  lumbalesm 

Es  sind  fünf  bis  sechs  Paare,  die  zu  beiden 
Seiten  aus  der  Aorta  hervorkommen;  das  let/.te 
entspringt  gemeiniglich  aus  der  sacralis  media, 
oder  hypogastrica.  Eine  jede  läuft  zur  Seite  nach 
aussen,  hinter  dem  psoas,  und  den  Schenkeln  des 
Zwerchfells.  Sie  giebt  zuerst  einen  Ast,  Ramus 
Spinalis,  der  in  den  Kanal  des  Rückgraths  tritt, 
und  sich  mit  den  Art.  spinalibus  verbindet.  Der 
Stamm  selbst  vertheilt  sich  in  den  Rückenmuskeln, 
dem  psoas,  c[uadratus  lumborum,  und  in  den 
Bauchmuskeln. 

§.   296. 

8)  Arteriae  iliacae. 

In  der  Gegend  des  vierten  Bauchwirbels  spal- 
tet sich  nun  die  Aorta  in  zwei  Hauptäste,  die 
diesen  Namen  führen.  Sie  gehen  unter  einem  et- 
was spitzen  "Winkel  von  einander  ab,  und  entfer- 
nen sich  immer  weiter,  je  liefer  sie  hinabkommen. 
Eine  jede  Art.  iliaca  Hegt  neben  dem  psoas  j  die 
rechte  bedeckt  den  Anfang  der  Vena  cava  adscen- 
dens,  da  wo  beide  Venae  iliacae  zusammentreten, 
und  hat  in  ihrem  Laufe  ihre  Vena  iliaca  nach  au- 
ssen neben  sich;     die  linke  hingegen  hat  die  Vena 
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iliaca  nach  innen  neben  sich.  Am  Rande  des  Bek-^ 
Icens  spaltet  sich  eine  jede  iliaca  in  zwei  Aeste,  iu 
die  hypo^astrica,  und  cruralis. 

Da  wo  die  Art.  iliacae  sich  trennen,  kommt 
aus  dem  Winkel  ein  Gefäss  hervor,  dem  man  den 
Namen  Art.  sacralis  media  beileart.  Sie  läuft  an 
der  vordem  Fläche  des  Kreuzbeins  gerade  hinab, 
giebt  theils  zu  beiden  Seiten  Aeste,  welche  sich 
mit  den  sacralibus  lateralibus  vereinigen,  wodurch 
ein  grosses  Gefässgeflecht  auf  dem  heiligen  Bein 
erzeugt  wird,  theils  Aeste,  die  durch  die  vordem 
Löcher  des  Kreuzbeins  dringen,  sich  auf  dem  Rük- 
kenmarke  verbreiten,  auch  durch  die  hintern  Lö- 
cher jenes  Knochens  gehen,  und  sich  in  den  Rük- 
kenmuskeln  endigen.  Der  Rest  der  Arterie  verliert 
sich  im  Mastdarm,  und  dessen  Schliessniuskel. 

§.   297. 

9)  Arteria  hypogastrica  s,  iliaca  interna, 

Sie  geht  von  der  Art.  iliaca  nach  innen  in  die 
Beckenhöhle  hinab.  In  derselben  spaltet  sie  sich 
gemeiniglich  in  sieben  Aeste,  die  sich  theils  inner- 
halb des  Beckens  in  die  daselbst  liegenden  Orga- 
ne, theils  in  die  auswärts  am  Becken  befindlichen 
Muskeln,  und  die  äussern  Geschlechtstheile  ver- 
breiten. Die  Ordnung,  in  welcher  die  verschie- 
denen Gefässe  hervortreten,  ist  sehr  mannigfal- 
tige    nicht  einmal  an  einem  Subjekte  findet  man 
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anf  beiden  Seiten  die  gleiche.      Folgende  Aeste  be- 
meriit  man. 

1)  Arter.  iliolumbaUs  läuft  hinter  dem  psoas 
nach  aossen,  giebt  ihm  und  dem  quadratus  lum- 
borum  Zweige,  und  theilt  sich  nun  iu  einen  ober- 
flächlichen und  tiefen  \st.  Ersterer  vertheilt  sich 
iu  dem  iliacus  internus,  psoas,  und  in  den  Baach- 
muskeln,  letzterer  liegt  unter  dem  iliacus  internus, 
und  dringt  vorzüglich  in  das  Darmbein  ein,  um 
es  zu  ernähren. 

2)  Art,  sacralis  lateralis  läuft  an  der  vordem 
Fläche  des  Kreuzbeins  neben  der  sacralis  media 
hinab.  Sie  verbindet  sich  durch  Aeste  mit  dersel- 
ben, und  schickt  andere  durch  die  Foramina  sa- 
cralia  anteriora,  theils  zum  Rückenmark,  tlieils 
dringen  diese  Aeste  durch  die  Foramina  sacralia 
posteriora  wieder  heraus,  und  verbreiten  sich  auf 
der  hintern  Fläche  des  heilisren  Beins. 

3)  Arteria  obturatoria  geht  von  der  hintern 
Seite  fast  quer  durch  das  Becken  nach  vorn  zum 
Foramen  obturatorium,  giebt  in  diesem  Laufe  der 
Blase,  der  Prostata,  dem  levator  ani,  und  obtui^- 
tor  internus  einige  Aeste,  läuft  dann  darch  den 
obern  Theil  des  Foramen  ovale,  und  zertheilt  sich 
in  zwei  Aeste.  Der  innere  und  kleinere  giebt  dem 
M.  obturator  internus,  dem  triceps,  pectineus  und 
gracilis,  dem  Scrotum  der  grossen  Lefze  Zweige. 
Der  äussere  und  grössere  läuft  zwischen  dem  ob- 
turalor  internus   und  externns   nach   aussen,     und 
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«nd  geht  quer  unter  dem    quadratus    femoris   zur 
hintera  Fläche  des  Oberschenkels,  zerästelt  sich  in 
diesem,  den  gemcllis,  dem  hintern  Theil  des  triceps, 
dorn    semimembranosus    und    semitendinosus,     dem 
Hüftgelenke,  und  anastomosirt  mit  der  Art.  ischia- 
dica,    und   den  Hämorrhoidalgefassen.      Allein   ihr 
Ursprung   und  Verlauf  bis   zum  Foramen  ovale  er- 
leidet auch    einige  Abänderungen.       Sie    entspringt 
nämlich,  und  dieses  ist  kein  seltener  Fall,  aus  der 
Schenkelarterie,  und  zwar  aus  einem  gemeinschaft- 
lichen   Stamme    mit    der    Art.    epigastrica.       Sieht 
man  nun  auf  das  Verhältniss   der   innern  OefFnung 
des    Canalis    cruralis    zu    dem    Laufe    der   Arterie, 
so   bemerkt   man   zwei  Fälle.       Im    ersten   entsteht 
der    gemeinschaftliche    Stamm    hoch    aus    der  Art. 
cruralis;  alsdann  ist  die  obturatoria  von  jener  Oeff- 
nung  sehr  entfernt,    und   läuft  gegen  den   horizon- 
talen Ast  des  Schambeins  zum  Foramen  ovale.     Im 
andern  entspringt  jener  Stamm   viel   niedriger  und 
tiefer  abwärts.     Nun  liimmt  die  Arterie,  um  das  Fo- 
ramen obturatorium  zu  erreichen,  ihren  Lauf  bald 
an    der  äussern   Seite    jener   Oe/Tnung,     bald  über 
derselben,    und  senkt  sich  an  der  innern  Seite  der 
OefFnung  zum  Foramen  ovale  hinab. 

4)  Art.  glutea  superior  s.  iliaca  externa  ent- 
springt oft  mit  der  Arteria  ischiadica  aus  einem 
gemeinschaftlichen  Stamme.  Sie  giebt  in  der  Bek- 
kenhöhle  oft  die  Art.  sacralis  lateralis  ab,  und 
deija   Muse,    iliacus    internus,     obturator   internus, 
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und  levator  inlestini  recti  Aeste.  Nun  tritt  sie 
durch  die  Incisura  ischiadica  major  über  dem  Muse, 
pyriformis  an  die  hintere  Seite  des  Beckens,  und 
zerästelt  sich  aufwärts  gehend  in  den  gluteis,  in 
dem  pyriformis,  und  andern  daselbst  liegenden 
Muskeln. 

5)  Art,  glutea  inferior  s.  ischiadica.  Sie  er- 
theilt  zuerst  der  Blase  und  dem  Mastdarm  kleine 
Zweige,  geht  dann  unter  dem  MuäcuI.  pyriformis 
und  über  dem  Ligam.  spinososacrum  zum  Becken 
hinaus,  und  giebt  zuerst  den  Muse,  gluteis,  dem 
pyriformis,  den  gemellis,  dem  quadratus  femoris, 
dem  Anfange  des  seniitendinosus  und  semimembra- 
nosus  Aeste.  Gegen  das  Steissbein  läuft  die  Art. 
coccygeaf  die  sich  im  Sphincter  ani  verliert  Ein 
anderer  Ast  geht  als  Art.  haemorrhoidalis  externa 
zum  untern  Theile  des  Mastdarms,  und  ins  Fett. 
Auch  begleitet  ein  beträchtlicher  Zweig  den  Ner- 
vus ischiadicus  bis  auf  die  Mitte  der  Lenden. 

6)  Art.  pudenda  communis  s.  interna  ist  im 
Erwachsenen  fast  der  dickste  Ast,  und  gleichsam 
das  Ende  der  hypogastrica.  Sie  tritt  vor  dem 
Museal,  pyriformis  durch  die  Incisura  ischiadica 
major  aus  dem  Becken ,  geht  aber  zwischen  dem 
Ligam.  Spinoso  -  und  tuberososacrum  durch  die 
Incisura  ischiadica  minor  wieder  in  dasselbe  hin- 
ein, liesrt  dann  an  der  innern  Seite  der  Tubero- 
sität  des  Sitzbeins  zwischen  derselben  und  dem  le- 
vator ani,    und  nähert  sich  neben  der  innern  Flä- 
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che  des  Ramus  adscendens  des  Sitzbeins  und  descen- 
dens    des   Sclianibeins   aufsteigend   den   äussern  Ge- 
schlechtstheilen.     Ausser  vielen  Ideinea  Aesten,  die 
zu  den  benachbarten  Theilen  gehen,  als  zum  Kap- 
selbande, zum  M.  obturator  externus  und  internus, 
quadratus  femoris,  und  zu  den  gemellis,  treten  vor- 
züglich  folgende  hervor.       Zuerst  kommt  die  hae- 
morrhoidalis   media  ^      deren    meiste   Aeste    in    den 
Mastdarm,    andere   in    die   Prostata  und  Vesiculae 
seminales,   oder  in  die  Scheide  übergehen.     Ferner 
tritt   die  ve'ticalis  infirr.a    hervor,     die  sich  in  eben 
diesen  Theilen  verbreitet.      Endlich  giebt  sie   zum 
•untern  Theile  des  Mastdarms  eine   haemorrhoidnlis 
externa ,      die    mit    der    media    Gemeinschaft    hat. 
Nicht  weit  über  der  Tuberositas  des  Sitzbeins  spal- 
tet  sich   die   Art.   pudenda   interna   in   der  Gegend 
des  Muse,  transversus  perinaei  ii\  zwei  Aeste.     Der 
eine  wird  Art.  perinaei  genannt.       Diese   läuft  ne- 
ben   dem    M.    transversus    perinaei    zwischen    ihm 
und  der  Haut  nach  innen  und  vorn,   und  verthciit 
sich   beim  Manne   in   die  Muskeln   des  Penii,    den 
äussern  Sj)hincter   ani,     und  steigt  als  Art,  scrota- 
lis  posterior  afi  der  hinteren  Fläche  des  Hodensacks 
hinab;  beim  VX^eibe  geht  sie  in  den  M.  constrictor 
cunni,    in  den  äussern  Sphincter   ani,    und  in   die 
grossen  Lefzen.     Der  andere  Ast  der  pudenda  interna 
wird   Art.   penis   genannt.       Dieser   läuft   zwischen 
dem  Muse,    accelerator  und   su.^tentator,     denen  er 
Zweige  mittheilt,  gegen  den  schwammigen  Körper 
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des  Penis,  geht  unter  der  Synchondrose  der  Scham- 
beine hervor,  und  spaltet  sich  in  zwei  Aeste.  Der 
eine  ist  die  Art.  dorsalis  penis,  die  ihren  Lauf 
auf  dem  Rücken  des  Penis  nimmt,  und  sich  in  der 
Glans  verliert  Er  driuort  durch  das  Lioram.  sus^ 
pensorium,  verläuft  im  schlaiFen  Zustande  des  Pe- 
nis geschlängelt  neben  dem  gleichnamigen  der  an- 
dern Seite  auf  dem  Rücken  des  Gliedes,  verbreitet 
sich  in  der  Haut,  im  fibrösen  Theile  des  schwam- 
migen Körpers,  im  Hodensacke,  gelangt  zur  Ei- 
chel, bildet  einen  Kranz  um  dieselbe,  und  tritt  in 
ihre  Substanz  ein.  Der  andere  Ast  ist  die  Art.  pe- 
nis  profunda,  die  zuerst  einen  Zweig  für  den 
schwammigen  Körper  der  Harnröhre  abgiebt,  und 
dann  sich  in  dem  schwammigen  Körper  des  Penis 
ausbreitet  (§.  258.)'  —  I™  Weibe  spaltet  sich  die 
pudenda  interna  gleichfalls  in  z-wei  Aeste.  Der 
eine  ist  die  Arteria  perinaei.  Der  andere,  Art. 
clitoridea,  giebt  der  Scheide  und  dem  snstentator 
clitoridis  einige  Aeste,  und  zertheilt  sich  mit  ei- 
nem Ramus  dorsalis  und  profundus  in  der  Clitoris. 
7)  Die  Art.  umbilicalis  sieht  man  blos  im  Foe- 
tus  vollständig  (§.  271.),  und  alsdann  überlriffl 
sie  an  Dicke  alle  übrigen  Aeste,  die  aus  der  hy- 
pogastrica  kommen.  Nach  der  Geburt  verwan- 
delt sie  sich  fast  von  ihrem  Ursprünge  an  bis  zum 
iSabel  in  ein  Ligament  Nur  an  der  erstem  Stelle 
bleibt  sie  offen,  aus  der  in  beiden  Geschlechtern 
inige    Art.    vesicales    hervorgehen,     die    sich    am 
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obern  Theile  der  Blase  ausbreiten.  Ausser  diesen 
Zweig-en  entspringt  im  weiblichen  Geschlechte 
aus  ilir 

die  Art.  uterina  ^  deren  Lauf  und  Ausbreitung 
(§.  261.)  schon  angegeben  ist. 

§.  298. 

10)  Arteria  cruralis   s.  iliaca  externa. 

Sie  ist  für  die  untere  Extremität  bestimmt, 
und  steigt  an  der  innern  Seite  des  Muse,  psoas  ge- 
gen das  Leistenband  hinab.  Ehe  sie  völlig  aus  der 
Bauchhöhle  hervortritt,    giebt  sie  zwei  Aeste  ab. 

Der  eine  Ast  ist  die  Art.  epigastrica.  Sie  ent- 
springt unter  einem  spitzen  Winkel  aus  der  Schen- 
kelarterie bald  etM'as  höher  bald  etwas  tiefer  über 
dem  Leistenbande ,  öfter  auch  gemeinschaftlich 
mit  der  Arter.  obturatoria.  Sie  liegt  zuerst  am 
äussern  Rande  der  innern  Oeffnung  des  Schenkel- 
kanals, und  geht  dann  mit  einer  Biegung  an  der 
hintern  Fläche  des  Leistenkanals  und  hinter  dem 
Anfange  des  Samenstrano^es  vom  Bauchfelle  nach 
innen  bedeckt  so  hinauf,  dass  sie  die  innere  Oeff- 
nung des  Leistenkanals  neben  sich  nach  aussen 
hat,  und  sich  mit  dem  Samenstrange  oder  dem 
runden  Mutterbande  kreuzt.  Alsdann  lenkt  sie  sich 
im  Aufsteigen  gegen  den  äussern  Rand  des  Muse. 
rectus.  Ehe  sie  denselben  erreicht,  wird  sie  von 
den  Aponeurosen  der  breiten  Bauchmuskeln  allein 
bedeckt,    berührt  nun  den  Rand  des  Muse,  rectus, 
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läuft  auf  dessen  hinterer  Fläche  hinauf,  und  dringt 
5um  Theil  in  seine  Substanz.  Indem  die  Arterie 
m  den  Leistenkanal  ^elauort,  g-iebt  sie  die  Art* 
tpermatüa  externa  ab,  die  im  männlichen  Ge- 
schlechte durch  den  Bauchrinjf  zum  Samenstranofe 
liinabgeht,  und  sich  in  den  Scheidenhäuten  ausbrei- 
tet} im  weiblichen  aber  ins  runde  Mutterband 
tritt,  und  aufwärts  zum  Uterus  steigt.  Der  Rest 
ier  Art.  epigastrica  selbst  verbreitet  sich  nach  bei- 
den Seiten  hin  in  die  Bauchmuskeln  und  das  Baucli- 
Fell,  läuft  hoher,  und  anastomosirt  zuletzt  mit  der 
A.rt.  mammaria  interna,  und  deu  untern  Art.  in- 
tercostalibus. 

Der  andere  Ast  der  Art.  cruralis  ist  die  Art. 
nrcumflexa  ilium,  Sie  geht  von  der  äussern  Seite 
der  cruralis  ab,  kommt  nach  aussen  laufend  zur 
Innern  Fläche  des  Darmbeins,  giebt  dem  iliacus 
internus  und  den  Bauchmuskeln  Aeste,  und  läuft 
an  der  Crista  iliaca  nach  aussen,  wo  sie  mit  der 
iliolnmbalis  anastomosirt.  —  Ein  dritter  Ast,  der 
aber  häufig  fehlt,  ist  die  Art*  abdominalis  Halleri. 
Sie  entsteht  unter  der  circumfiexa  ilium  aus  dem 
rordern  Theile  der  Art  cruralis,  geht  nach  aussen 
in  die  Höhe,  und  zerästelt  sich  im  Leistenbande 
und  in  den  Bauclimuskeln. 

Jetzt  tritt  die  Art  cruralis  in   der  Mitte  un- 
ter dem  Leistenbande  aus  der  Bauchhöhle  hervor, 
gleich  weit  entfernt  von  der  Symphyse  der  Scham- 
beine,   und  der  Spina  anterior  und  superior  der 
Th.  IL  23 
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Crista  des  Darmbeins.  Sie  ruht  auf  dem  Mnsc! 
psoas,  wird  nach  vorn  von  der  Haut,  den  Lymph- 
drüsen und  der  Fascia  lata  bedeckt,  und  hat  ne- 
ben sich  nach  innen  die  Vena  cruralis,  nach  au- 
ssen den  Nervus  cruralis.  Alle  Theile  sind  mit 
einem  dichten  Zellstoffe  umgeben.  Sie  läuft  nun 
an  der  innern  Seite  des  Schenkels  in  einer  Rinne 
hinab,  welche  die  Köpfe  des  Muse,  triceps  und 
der  vastus  internus  gemeinschaftlich  bilden,  wird 
von  der  Vena  cruralis,  und,  vom  mittlem  Theil 
der  Länge  des  Oberschenkels  an  gerechnet,  vom 
Muse,  sartorius  bedeckt,  und  gelangt,  indem  sie 
nach  hinten  tiefer  hinabsteigt,  zur  Sehne  des  ab-i 
ductor  raagnus.  Letztere  lässt  eine  tendinöse  Oefi- 
nung  (§.  109.) >  durch  welche  die  Arterie  geht,  an 
die  hintere  Seite  des  Schenkelbeins  zwischen  dem 
biceps  und  semitendinosus  kämmt,  und  die  Fossa 
Poplitea  erreicht,  wo  sie  den  Namen  cruralis  ab- 
egt,  und  Art.  poplitea  genannt  wird.  Auf  diesem 
Wege  giebt  sie  folgende  Aeste  ab. 

1)  Die  Art.  pudenda  externa,  welche  oft  dop- 
pelt als  superior  und  inferior  erscheint.  Sie  geht 
nach  innen,  giebt  den  Inguinaldrüsen  Aeste,  und 
verbreitet  sich  im  männlichen  Geschlechte  als  Art. 
scrotalis  anterior  an  die  vordere  Fläche  des  Scro- 
tum,  in  den  Mons  veneris,  und  in  die  Haut  des 
Penis  j  beim  weiblichen  in  den  Mons  veneris  und 
in  die  Labia  majora. 

2)  Art.  profunda  femoris  entspringt  olingefähr 
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zwei  Zoll  unterhalb  des  Leistenbandes  zwischen 
dem  Os  pabis  und  Trochanter  minor,  bisweilen 
auch  etwas  tiefer,  von  der  hintern  Seite  der  Art. 
cruralis,  demnach  von  ihr  bedeckt,  a)  Sie  sendet 
Zweige  in  die  Muse,  adductores,  in  den  vastus  in- 
ternus und  externus,  den  rectus,  und  cruralis.  b) 
Die  Art.  circuniflexa  acetahuli  interna  lenkt  sich 
von  der  Alt.  profunda  oder  auch  von  der  crura- 
lis dicht  unter  dem  Ijigam.  Fallopii  entsprungen 
gleich  nach  innen,  giebt  Zweige  dem  Muse,  psoas, 
iliacus  internus,  pectineus,  und  dem  adductor  lon- 
^VLs  und  brevis;  läuft  unter  dem  Pflusc.  pectineus 
dicht  um  den  Oberschenkel  nach  hinten,  und  spal- 
tet -sich  in  zwei  Aeste.  Der  eine  obere  und  klei- 
nere geht  um  den -Kopf  des  Schenkelknochens,  ana- 
stomosirt  mit  der  Arteria  obturatoria,  tritt  unter 
dem  Lis:.  transversum  in  das  Innere  der  Pfanne, 
und  breitet  sich  auf  der  ganzen  Synovialmembran 
aus.  Der  andere  untere  und  stärkere  Ast,  als 
Fortsetzunoj  der  Art.  circumflexa  läuft  hinter  dem 
]\Xusc.  adductor  magnus  nach  hinten  hinab,  schickt 
Zweige  in  den  Muse,  gracilis,  semimembranosus, 
semitendinosus  und  das  Caput  longum  des  biceps, 
umfasst  gegen  den  Trochanter  major  den  hintern 
Theil  des  Sclienkelbeins,  sendet  Aeste  in  die  Muse, 
gemelli,  den  quadratus  femoris,  pyriformis,  oblu- 
rator  externus,  und  fliesst  mit  Zweigen  aus  der 
Art.  circumflexa,  glutea,  ischiadica  und  obturatoria 
zosammeo.       c)  Die  Art.  circurnßexa  acetabuli  ex^ 

23* 
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terna   läuft  auf  der  vordem  Fläche  des  Oberschen- 
kelknochens quer  nach  aussen,    sendet  Zweii^e   in 
den  Muse,    iliacus    internus,     und   spaltet  sich   in 
zwei  Aeste.      Der  eine  geht  abwärts  vorzüg^lich  in 
den  Muse,  vastus  externus,    und  den  crureus,    und 
schickt  gegen   den  Trochanter  major  einen  Zweig, 
der   sich   mit   andern   aus   der   circuniflexa   interna 
verbindet,    aus  welcher  Vereinigung  ein  bedeuten- 
des Adernetz  entsteht.      Der  andere  Ast  läuft  auf- 
wärts über    den  Trochanter  major    in    den  Muse, 
gluteus  medius,  und  anastomosirt  mit  der  Art.  cir- 
cumflexa  interna,    glutea  und  ischiadica.     d)  Meh- 
rere Aeste,    deren   drei  bis  fünf  sind,    gehen  nach 
hinten,    durchbohren   den   adductor   magnus   unter 
dem  Namen  Rami  perforantes^  und  vertheilen  sich 
in  ihn,    in  den  semimembranosus ,    semitendinosus, 
vc^^  biceps.       Uebersieht  man   die   Verbindungsart 
der  Aeste,    welche  aus   der  Art.   profunda  hervor- 
gehen, mit  andern,    so  findet  man,  dass  die  Arte- 
riae   circumflexae   acetabuli,    und   die   obern  Rami 
perforantes   mit   der  Arteria   glutea   und   ischiadica 
anastomosiren;  die  untern  Rami  perforantes  hinge- 
gen sich  mit  Zweigen  verbinden,    welche  aus  dem 
untern  Theil  der  Art.  cruralis,    der  poplitea,    und 
den  circumflexis   genu  hinaufsteigen.      Durch  diese 
Verbindungsart   wird    im    gesunden    Zustande    der 
Blutlauf   an    der    hintern  Seite    des   Oberschenkels 
befördert,    und   derselbe  in  Krankheiten  der  Art. 
cruralis  auch  erhalten,  und  das  Absterben  des  ün- 
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terschenkels  verhütet.  e)  Andere  treten  als  Art. 
nutritiae  in  deu  Knochen,  und  zerästeln  sich  in 
der  Höhle. 

3)  Viele  Rami  musculareSt  die  während  des 
Hinabsteigens  der  Art.  cruralis  allenthalben  her- 
vortreten, und  sich  in  den  Muskeln  ausbreiten. 

Sobald  die  Art  cruralis  die  Kniekehle  erreicht 
hat,  'vird  sie  Art.  poplitea  genannt  Sie  liegt  an 
dem  nntem  und  breiteren  Ende  des  Schenkelkno- 
chens zwischen  den  Condylis  und  dem  obern  Ende 
der  Tibia  in  der  Kniekehlengrube  (§.  110.),  doch 
mehr  gegen  den  Condylus  internus  hin.  Nach 
vom  grenzt  sie  an  das  Kapselband  und  den  Muse, 
popliteus.  Nach  hinten  hat  sie  die  Vena  poplitea 
mehr  gegen  den  Condylus  internus  und  den  Ner- 
vus tibialis,  mehr  gegen  den  Condylus  externus, 
der  zugleich  am  meisten  nach  hinten  henorragt, 
und  in  der  Kniekehle  am  ersten  in  die  Augen  fällt. 
Das  Ganze  wird  von  der  Fascia  suralis  bedeckt. 
Zu  beiden  Seiten  liegen  neben  der  Arterie  die 
Beusrenmskeln  des  Unterfusses,  nämlich  nach  aussen 
der  Muse,  biceps  femoris,  nach  innen  der  semi- 
membranosus  und  semitendinosus.  Der  übrige 
Raum  in  der  Kniekehle  ist  reichlich  mit  Zellge-' 
webe  und  Fett  ausgefüllt.  So  wie  die  Arterie  ab- 
wärts die  hintere  Fläche  der  Tibia  erreicht,  ruht 
sie  vorzüglich  auf  dem  Muse,  popliteus,  und  es 
bedecken  sie  die  M.  gastrocnemii  and  der  planta- 
ris.     In   diesem  Räume  giebt  sie  nicht  allein  viele 
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Rami  musculares  ab,   für  den  biceps,   semitendino- 
sus,  popliteus,  gastrocnemii  u.  s.  w. ,  sondern  auch 
die  Arteriae  articulares  s,  circumflexae  genu,    de- 
ren vier  an  der  Zahl  sind.      Die  superior   interna 
geht  über  den  Condylus  internus  des  Sclienkelbeins, 
die  superior  externa  über   den   Condylus  externus 
dieses   Knochens;     die   inferior  interna  unter    dem 
Condylus  internus  tibiae,    die  inferior  externa  un- 
ter dem  Condylus  externus  tibiae.      Sie  verbreiten 
sich  alle  mit  ihren  Aesten  theils  in  die  benachbar- 
ten Muskeln,    und  in   die  sehnigen  Ausbreitungen; 
theils  bilden  sie  ein  bedeutendes  Adernetz  auf  der 
Kniescheibe;     theils    durchbohren   sie    das  Kapsel- 
band,  und  endigen  in  den  Haargefässen  der  Syno- 
vialhaut;  theils  verbinden  sie  sich  mit  Aesten,  w^el- 
che  von   der  cruralis   hinabkommen,    und  von   der 
tibialis  hinaufgehen.       ZvASchen   den  eben  genann- 
ten Gefässen  entstehen  noch  von  der  hintern  Flä- 
che  der  Art.  poplitea,    zwei  Aeste,     Art.  gemellae 
8.   gastrocnemiales,    von   denen  eine  jede  in  einen 
Kopf  des  Muse,  gastrocnemius  übergeht. 

Jetzt  läuft  die  Art.  poplitea  vor  dem  Muse, 
soleus  hinab,  und  spaltet  sich  in  zwei  Hauptäste, 
in  die  Art.  tibialis  antica,  und  postica. 

1)  Art.  tibialis  antica  giebt  zuerst  einen  klei- 
nen Ast  ab,  der  aufwärts  geht,  und  sich  mit  der 
Arteria  articularis  inferior  interna  vereinigt.  Als- 
dann durchbohrt  sie  das  Ijig.  interosseum,  oder 
geht  blüs  über  den  obern  Rand  des  Bandes,    und 
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kommt  zur  vordem  Fläche  des  Unterschenkels. 
Hier  läaft  sie  auf  dem  Li?,  interosseum  zwischen 
dem  Muse,  tibialis  anticus  und  extensor  hallucis 
longus  hinab,  bis  zum  Ligam.  transversum.  In 
diesem  Laufe  steigt  zuerst  von  ihr  ein  bedeuten- 
der Ast  hinauf,  Art.  recurrens  tibialis  y  der  sicli 
mit  den  untern  Art.  articularibus,  und  dadurch 
auch  mit  den  obern  verbindet,  und  zur  Ernähruns: 
der  Gelenkkapsel  und  Bildung  des  Gelenksaftes  be- 
stimmt ist.  Hierauf  giebt  die  tibialis  antica  im 
Hinabgehen  viele  kurze  Muskeläste  ab,  die  nach 
aussen  und  innen  in  die  benachbarten  Muskeln, 
namentlich  in  den  tibialis  anticus,  den  extensor 
hallucis  longus,  und  den  extensor  quatuor  digito- 
rum  longus  verlaufen.  Indem  sie  unter  dem  Lig. 
transversum  die  vordere  Fläche  der  Tibia  berührt, 
gehen  zwei  Aeste  von  ihr  ab.  Der  eine,  Art.  mal" 
leolaris  externa  ^  läuft  unter  den  Sehnen  der  \Va- 
denbeinmuskela  zum  äussern  Knöchel,  giebt  Mus- 
kelaste, an  den  extensor  brevis  der  Zehen  und 
den  abductor  der  kleinsten  Zehe.  Sie  verbindet 
sich  endlich  mit  dem  Ramus  descendens  der  Art 
peronea,  und  der  tarsea.  Der  andere  Ast,  Art. 
malleolaris  interna  ^  geht  unter  den  Sehnen  des 
Muse,  tibialis  anticus  und  extensor  hallucis  lonsfus 
zum  innern  Knöchel,  hängt  mit  der  Art  tibialis 
postica  zusammen,  und  verbreitet  sich  in  den  Kap- 
selbändern der  Fusswurzelknochen.  Sind  diese 
Aeste  abgegeben,    so  tritt  die  tibialis  antica  unter 
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dem  Lig-.   cruciatuni   hindurch,     und    kommt   zwi- 
schen dem  M.  extensor  long^us  der  Zehen  und  dem 
extensor  lonijus   dci^  grossen  Zehe  auf  den  Rücken 
des   Fusses.       Hier   schickt  sie   die   Arteria   tarsea 
ab,    welche  unter  dem  extensor  digitorum  brevis 
verborgen   liegt.       Sie    läuft  nach   aussen   auf  dem 
Talus    und   Calcaneus,     giebt    dem   obigen  Muskel 
Aeste,    verzweigt  sich  in   die  Ligamente   des  Tar- 
sus,    und    hängt  mit  der  Art.   malleolaris  externa 
zusammen.        Alsdann    zerspaltet    sich    die    tibialis 
antica  in  zwei  Aeste.      Der  eine,    Art,  metatarsea 
externa^    liegt  unter  den  Sehnen  des  extensor  bre- 
vis der  Zehen,  geht  auf  dem  Metatarsus  bogenför- 
mig gegen  die  kleinste  Zehe,  und  anastomosirt  mit 
der  tarsea.     Sie  giebt  die  zweite,  dritte,  und  vierte 
Art.    interossea.       Eine    jede    derselben    verbreitet 
sich  in   die  Muse,  interossei,    läuft  zu  den  Zehen, 
und  spaltet  sich  in  zwei  Zweige,  die  als  Art.  dor- 
sales auf  den  Zehen  sich  endigen.     Ausserdem  ent- 
springt aus  einer  jeden  interossea  ein  Ramus  per- 
forans,    welcher  sich  nach  unten  gehend  mit  einer 
Arter.   interossea  plantaris  vereinigt.      Der  andere 
Ast  ist   die   Art.   metatarsea   interna.      Sie   ist  ei- 
gentlich das  Ende  der  Arteria  tibialis  antica.     Diese 
läuft  zwischen  dem  ersten  und  zweiten   Os  meta- 
tarsi  nach  voi'n,  sendet  abwärts  einen  Verbindungs- 
ast zum  Arcus   plantaris   profundus,     und  verliert 
sieh  auf  dem  Hallux ,  und  der  zweiten  Zehe.  * 

2)    Art.  tibialis    postica  wird   vom  soleus    be- 
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deckt,  und  läuft  an  der  hintern  Seite  der  Tibia 
hinab.  Zuerst  entspringen  aus  ihr  zwei  kleine 
Aeste,  die  aufwärts  gehen,  sich  mit  den  Art.  cir- 
cumflexis  genu  verbinden,  und  dadurch  den  Appa- 
rat von  Gefässen  am  Kniesrelenke  verffrössern.  Sie 
giebt  nun  die  Arteria  peronea  ab.  Diese  wird 
vom  Muse,  soleus  bedeckt,  geht  hinter  der  Fibula 
und  dem  Lig.  interosseum  hinab  neben  dem  flexor 
haliucis  longus  nach  innen,  und  schickt  Aeste  in 
diesen  und  in  die  übrigen  benachbarten  Muskeln, 
uad  eine  Arter.  nutritia  in  die  Fibula.  Sie  endio-t 
sich  zuletzt  mit  zwei  Aesten.  Der  eine,  Ramus 
descendens,  geht  hinter  dem  Malleolus  exteraus 
an  die  äussere  Seite  des  Talus  und  Calcaneus,  und 
vertheilt  sich  in  dieser  Gegend.  Der  andere,  /Ja- 
mus  transversuSj  geht  vor  dem  Tendo  Achillis 
nach  innen,  und  verbindet  sich  mit  einem  Aste 
der  tibialis  postica.  —  Ist  die  Art.  peronea  abge- 
geben, so  läuft  die  Art.  tibialis  postica  hinten  an 
der  Tibia,  und  auf  dem  Ligam.  interosseum  hinab. 
Sie  liegt  dann  zwischen  dem  tibialis  posticus  und 
dem  flexor  diffitorum  longus  an  der  innern  Seite 
der  Achillessehne,  giebt  allen  daselbst  liegenden 
Muskeln  Aeste,  und  eine  Art  nutritia  für  die  Ti- 
bia. Sie  gelangt  nun  hinter  dem  Malleolus  inter- 
nus an  die  innere  Seite  des  Calcaneus,  und  tritt 
in  die  Fusssohle.  Hier  spaltet  sie  sich  in  zwei 
Aeste.  Der  eine,  Art.  plantaris  interna t  geht  über 
den   Muse,   abductor   ballucii  an  der  innern  Seite 
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der  Fusssolile  nach  vorn.  Er  schickt  nach  beiden 
Seiten  Zweige  aus,  die  in  die  Muskeln  gehen,  und 
sich  an  der  innern  Seite  mit  Aesten  der  Art.  libi- 
nlis  antica  verbinden.  Dann  giebt  er  dem  grossen 
Zehen  einen  Ast,  und  endigt  sich  im  Arcus  plan- 
taris. Der  andere  Ast  der  Art.  tibialis  postica  in 
der  Fusssohle  wird  Art.  plantaris  externa  genannt. 
Er  läuft  über  den  flexor  brevis  di^itoruni  zwischen 
der  Caro  quadrata  und  dem  flexor  brevis  nach  au- 
ssen, und  neben  dem  abductor  digiti  niinimi  nach 
vorn.  Er  giebt  diesen  Muskeln  Zweige,  krümmt 
sich  dann  auf  den  Mittelfussknochcn  nach  vorn  und 
innen,  und  vereinigt  sich  mit  der  Art.  plantaris  in- 
terna. Hieraus  entsteht  der  Arcus  plantaris*  Aus 
ihm  entspringen  vier  Art.  interosseae.  Sie  laufen 
zu  den  Zehen,  spalten  sich  in  zwei  Aeste,  und  er- 
zeugen die  Arter.  digitales  plantares,  welche  an  der 
untei'n  Fläche  der  Zehe  bis  zur  Spitze  fortlaufen, 
und  sich  daselbst  vereinigen.  Andere  Aeste,  Arte- 
riae  perforantes,  laufen  zwischen  den  Mittelfuss- 
knochen  aufwär's,  und  münden  mit  der  Art.  mc- 
tatarsea  zusammen. 

§.  299. 

Arteria  pulinonalis. 

Die  Art.  pulnionalis  macht  den  zweiten  Haupt- 
stamm des  Schlagadersystems  aus.  Sie  entsteht  aus 
dem  rechten  Ventrikel  des  Herzens.  Ihre  Lage  und 
ihr  Lauf   sind    schon    §.  208.    angegeben    worden. 


Zweiter  Abschnitt. 

Von     den    Venen. 


§.  300. 

Von  den   Venen  überhaupt, 

J.TjLan  bemerkt  sieben  Venenstämme,  gegen  zwei 
Arterienstämme.  Der  Ausbreitung  der  Aorla  durch 
den  g^anzen  Körper  sind  drei  Veneastämme  entge- 
gengesetzt, nämlich  die  Vena  cava  adsceadens, 
descendens,  und  die  Vena  portarumj  gewisserma- 
ssen  könnte  man  auch  die  Vena  azj'ga  hieher  rech- 
nen, Avenn  man  sie  nicht  der  Vena  cava  descen- 
dens  beifügen  will.  Für  die  Art  pulmonalis  sind 
vier  Venae  pulmonales  vorhanden. 

§.   301. 

A.     Die  obere  Hohlader ,   Vena  eava  descendens , 
s.  iuperior. 

Sie  führt  vom  Kopfe  und  den  obern  Extremi- 
täten das  Blut  zu  dem  Herzen.  Da  sich  auch  die 
Vena  azyga  in  derselben  endigt,  so  strömt  zugleich 
das  Blut   hinein,    welches   durch  die  Aorta   nach 
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dem  Umfange  der  Brust  geleitet  war.  Die  obere 
Hohlader  liegt  in  dem  mittlem  Theile  der  Brust- 
höhle nach  der  rechten  Seite  hin,  hat  rechts  neben 
sich  die  innere  Wand  des  Brustsackes,  vor  sich 
den  Knorpel  der  ersten  Rippe,  links  den  Anfang 
der  Aorta,  hinter  sich  das  Atrium  sinistrum,  und 
unterwärts  kommt  die  Vena  cava  adscendens  ihr 
entgegen.  Sie  entsteht  unter  dem  Knorpel  der  er- 
sten Rippe  aus  den  Venis  jugularibus  internis,  die 
hier  zusammenstossen,  steigt  dann  abwärts,  nimmt 
die  Vena  azyga  auf,  wird  nun  vom  Herzbeutel 
Umgeben,  und  endigt  sich  im  rechten  Atrium.  Sie 
ist  also  aus  folgenden  gleich  zu  beschreibenden 
Hauptstämmen  zusammengesetzt.  1)  Aus  zwei  Ve- 
nis jugularibus  internis,  2)  zwei  Venis  subcla- 
viis,  3)  zwei  Venis  jugularibus  externis,  4)  der 
Vena  azyga. 

§.    302. 

/.     Vena  jugularis  interna, 

Sie  wird  gebildet  aus  dem  Zusammen flusse  der 
Venen  des  Kopfs,  des  Halses,  und  der  obern  Ex- 
tremität. Ihr  allgemeiner  Lauf  \st  folgender.  An 
einer  jeden  Seite  des  Halses  liegt  eine  Vena  jugu- 
laris interna.  Die  auf  der  rechten  Seite,  Vena  ju- 
gularis dextra,  entspringt  im  Foramen  lacerum, 
und  bildet  daselbst  einen  rundlichen  Sack,  Bulbus 
genannt.  Sie  hängt  in  diesem  Loche  mit  dem  Sinus 
transversus  zusammen,    und  nimmt  fast  alles  Blut 
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auf,  welches  zum  Gehirn  geführt  war.  Sie  steigt 
nun  an  der  Seite  des  Halses  hinab,  liegt  nach  au- 
ssen neben  der  Arteria  carotis,  und  wird  vom 
Muse,  sternocieidomastoideus  bedeckt.  In  diesem 
Laufe  nimmt  sie  den  gemeinschaftlichen  Stamm 
aller  Venen  auf,  die  von  der  Oberfläche  und  aus 
der  Tiefe  des  Gesichts  zurückkommen^  ferner  die 
Vena  lingualis,  die  Venae  pbaryngeae,  und  thy- 
reo ideae.  Jetzt  gelangt  sie  in  die  Gegend  des 
Schlüsselbeins  und  der  ersten  Rippe.  Hier  em- 
pfängt sie  die  verschiedenen  Venen  des  Arms,  und 
auch  die  Vena  jugularis  externa,  die  sich  gewöhn- 
lich in  dem  Winkel  verliert,  wo  die  jugularis  in- 
terna und  die  subclavia  zusammenstossen.  Als- 
dann steigt  sie  gerade  hinab ,  ohne  den  Namen  zu 
verändern,  und  endigt  sich  in  der  Vena  cava 
descendens. 

Die  Vena  jugularis  sinistra  entspringt  auf  eine 
gleiche  Weise  mit  einem  Bulbus,  läuft  ebenfalls 
an  der  linken  Seite  des  Halses  hinab,  wird  von 
dem  gleichen  Muskel  bedeckt,  und  nimmt  diesel- 
bigen  Venen  auf,  als  die  dextra.  Sobald  sie  sich 
aber  mit  der  subclavia  sinistra  vereinigt  hat,  und 
in  die  Brusthöhle  getreten  ist,  nimmt  sie  ihren 
Lauf  von  der  linken  nach  der  rechten  Seite.  Sie 
geht  q^er  unter  dem  Brustbein  hin,  bedeckt  den 
Arcus  aortae  und  diejenigen  Gefasse,  welche  aus 
ihm  entstehen,  nimmt  einige  Venae  thyreoideae, 
und   die  mammaria  interna  sinistra  auf,    und  ver- 
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einigt  sich  dann  mit  der  jugularis  dextra,    woraus 
die  Cava  supcrior  erwächst. 

Folgende  Venen    gehen   in   eine   jede  Vena   ju- 
gularis  interna  hinein. 

1)  J'e/ia  facialis  anterior.  Sie  nimmt  die  Ve- 
nen von  der  vordem  Fläche  des  Gesichts  auf,  sie 
mögen  oberflächlich,  oder  tief  liegen;  daher  be- 
steht sie  aus  zwei  Aesten,  aus  dem  Ramus  super- 
ficialis und  profundus.  Der  Ramus  superficialis 
entspringt  am  innern  Augenwinkel,  und  läuft  am 
Gesichte  schräg  nach  aussen  hinab.  Er  nimmt  die 
Vena  frontalis  auf,  und  hängt  mit  der  ophth^- 
niica  cercbralis  zusammen.  Ferner  erariessen  sich 
in  ihn  die  Venae  palpebrales,  die  Venae  externae 
nasi,  sowohl  die  superiores,  als  inferiores,  die  ge- 
nales,  die  coronariae  labiorum,  und  die  masseteri- 
cae.  Der  Humus  profundus  entspringt  in  der  Fissura 
sphenomaxillaris  von  der  Vena  ophthalmica  facia- 
lis. Er  nimmt  die  Vena  infraorbitalis  auf,  dann 
die  sphenopalatina,  die  vom  hintern  Theile  der 
Nase  herkommt,  und  die  alveolaris  superior.  Bei- 
de Aesle  treten  in  der  Gegend  des  Muse,  buccina- 
tor  zusammen,  und  der  gemeinschaftliche  Stamm 
läuft  nun  von  dem  masseter  über  den  Rand  des 
Unterkiefers  hinab,  indem  er  neben  der  Arteria 
maxillaris  externa  liegt,  nimmt  die  Venae  bucca- 
les,  massetericae,  und  submentalis  auf,  und  endigt 
sich  entweder  allein  in  der  Vena  jugularis  interna. 
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oder  verbindet  sich  erst  mit   der  Vena   facialis  po- 
sterior,  worauf  er  in  die  jugularis  übergeht. 

2)  Vena  facialis  posterior.  Sie  besteht  gleich- 
falls aiis  einem  flach  liegenden  und  tiefen  Ast.  Der 
Ramus  superficialis  empfängt  die  Vena  teraporalis 
superficialis,  einige  Venae  palpebrales,  die  auricu- 
laris  superior  anterior  und  posterior,  die  trans- 
versa faciei,  eini^re  Venen  aus  dem  Gelenke  des 
Unterkiefers,  und  die  Vena  temporalis  profunda. 
Der  Ramus  profundus  kommt  von  der  innern  Seite 
des  Unterkiefers  nach  aussen  her.  Erstlich  wird 
er  gebildet  aus  einem  Venengeflechte,  das  in  der 
Gegend  der  Muse,  pterygoideorum  liegt,  und  die 
Vena  meningea  media  nebst  einigen  von  den  p'ia- 
ryngeis  aufnimmt.  Dann  ergiessen  sich  in  ihn 
die  Vena  maxillaris  inferior,  und  einige  tiefere 
Rami  temporales.  Diese  Aeste  setzen  endlich  die 
Vena  facialis  posterior  zusammen.  Sie  wird  ijua 
von  der  Parotis  bedeckt,  empfängt  die  Venen  die- 
ser Drüse,  steigt  hinter  dem  Winkel  des  Unter- 
kiefers hinab,  und  vereinigt  sich  entweder  mit 
der  vorigen,  oder  endigt  sich  allein  in  der  jugu- 
laris  interna. 

3)  Vena  lingualis.  Sie  entspringt  aus  so^vielen 
Zweigen,  als  Aeste  aus  der  Art.  lingual is  hervor- 
kommen; daher  entsteht  sie  aus  der  Vena  ranina, 
dorsalis  linguae,  und  subungualis.  Sie  geht  neben 
ihrer  Arterie,  nimmt  die  Vena  laryngea  superior 
auf,  und  endigt  sich  in  der  jugularis. 
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4)  Venae  thyreoideae.  Nach  oben  und  in  der 
Mitte  laufen  aus  der  Glandula  thyreoidea  eine 
superior  und  media  seitwärts  zur  jugularis.  Die 
inferior  steigt  aber  hinab,  ist  bisweilen  doppelt, 
bisweilen  einfach.  Diese  Venen  führen  auch  \iel 
Blut  aus  dem  Kehlkopfe  und  Schlünde  zurück. 

§.  303. 
II.     Vena  jugularis  externa, 

Sie  liegt  auf  dem  Muse,  sternocleidomastoi- 
deus  nach  aussen,  so  dass  sie  blos  von  der  Haut 
und  dem  Muse,  latissimus  colli  bedeckt  ist.  Sie 
ist  in  Ansehung  ihrer  Grosse  verschieden,  je  nach- 
dem diese  oder  jene  Venen  in  sie  hineingehen, 
die  eigentlich  der  jugularis  interna  zugehören. 
So  nimmt  sie  bisweilen  die  Venae  faciales,  lin- 
^ualis,  temporales,  auch  vom  Arm  die  cephalica 
auf}  bisweilen  ist  sie  doppelt  vorhanden.  Ge- 
wöhnlich begeben  sich  folgende  Aeste  hinein. 

1)  Die  Venae  occipitales  entstehen  vom  Hin- 
terkopfe, und  bilden  gleichsam  ihren  Anfang.  Es 
sind  mehrere  Zweige,  die  zusammentreten,  und 
mit  den  Venen  der  harten  Hirnhaut  in  Verbin- 
dung stehen. 

2)  Die  Venae  subcutaneae  colli.  Sie  sind 
gemeiniglich  doppelt;  die  superior  entsteht  am 
Kinn,  und  geht  in  die  externa  überj  die  inferior 
geht  von  einer  jugularis  externa  quer  zur  an- 
dern über. 
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3)  Die  Vena  auricularis  posterior,  die  vom 
luntern  Theile  des  Ohres  entstellt,  und  in  sie 
übergeht. 

4)  Die  Vena  transversa  cervicis  und  scapu- 
lae,  die  bei  ihren  Arterien  liegen,  und  sich  hier 
endisren. 

Die  Vena  iu^ularis  externa  steiort  nun  au  der 
äussern  Seite  des  Halses  hinab,  und  ergiesst  sich 
gemeiniglich  ^  in  den  Wintel ,  wo  die  jugularis 
interna  und  die  subclavia  zusammenstossen. 

§.  304. 

III.     Vena  subclavia. 

Sie  entsteht  aus  zweierlei  Aesten.  Die  eine 
Klasse  derselben  läuft  mit  den  Verzweisrunoren 
der  Arteria  subclavia  gleichmässig  fort,  und  man 
nennt  sie  Rami  profundi.  Die  andere  hingegen, 
Rami  superficiales  s.  cutanei,  liegen  unter  der 
Haut,  und  haben  keine  Arterie  zur  Regleitung, 
verlieren  sich  aber  nach  oben  in  den  Hauptstamn). 
1)  Venae  projundae.  Sie  führen  die  gleichen 
Namen,  die  den  Arterien  beigelegt  sind.  Die  Vena 
brachialis,  die  gemeiniglich  auch  doppelt  ist,  ent- 
springt aus  den  Venis  radialibus,  ulnaribus,  und 
interosseis,  so  dass  bei  einer  jeden  Arterie  eine 
doppelte  Vene  erscheint.  Diese  nehmen  die  Ve- 
nen der  Finger  auf,  die  gleiche  Rogen  bilden. 
-Die  Vena  brachialis  selbst  liegt  neben  ihrer  Arte- 
rie, nimmt  die  V^ena  profunda  brachii,  die  colla- 
Th.  II.  24 
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terales,  und  viele  Muskeläste  auf.  Sie  gelangt 
nun  in  die  Achselhöhle  als  Vena  axillaris,  und 
empfängt  die  thoracicae  externae,  die  scapularis  in- 
ferior ,  die  circumflexae ,  und  mehrentheils  die 
oberflächlichen  Venen  des  Arms.  Endlich  geht  sie 
vor  dem  Muse,  scalenus  anterior  in  die  Brusthöhle, 
und  nimmt  den  Namen  Vena  subclavia  an.  Hier 
erhält  sie  dieselben  Venenäste  wieder,  welche  als 
Schlagadern  die  Arter.  subclavia  austheilte.  Am 
merkwürdigsten  ist  die  Vena  vertehralis.  Diese 
hängt  mit  den  Sinubus  occipitalibus  der  haiHea 
Hirnhaut  zusammen,  geht  dann  durch  das  Foi^a- 
men  magrnum,  und  steisrt  durch  den  Canalis  inter- 
vertehralis  hinab.  Sie  nimmt  Venen  aus  dem  Rük- 
kenmark,  und  die  tiefer  liegenden  des  Nackens 
auf,  und  verliert  sich  in  der  subclavia.  Letztere 
stösst,  wie  schon  ano^esreben  ist,  zuletzt  mit  der 
Vena  jugularis  interna  zusammen. 

2)  Venae  superficiales  s.  cutaneae  liegen  gleich 
unter  der  Haut,  und  nehmen  ihren  Ursprung  aus 
einem  grossen  Venennetze,  das  auf  dem  Rücken 
und  in  der  Fläche  der  Hand  befindlich  ist. 

a)  Vena  cephalica.  Sie  geht  vorzüglich  in  der 
Gegend  des  Daumens  aus  dem  Blutadernetze  her- 
vor, das  sich  auf  dem  Rücken  der  Hand  befindet, 
läuft  an  der  äussern  Seite  des  Radius  aufwärts, 
nimmt  mehrere  Hautvenen  auf,  und  gelangt  an 
die  äussere  Seite  des  Ellenbogengelenks.  Hier  spal- 
tet sie  sich  in  zwei  Aestej     der  eine   geht   quer 
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nach  innen  unter  dem  Namen  Vena  mediana,  der 
andere  als  die  eigentliche  Fortsetzung  steigt  am 
äussern  Rande  des  Muse,  biceps  aufwärts,  geht 
zwischen  dem  deltoides  und  pectoralis  major  fort, 
und  endigt  sich  in  der  Vena  subclavia  oder  jugu- 
laris  externa. 

b)  Vena  banilica  entspringt  clelchfalls  von  dem 
Blntadernetze  auf  dem  Rüclien  der  Hand.  Sie 
läuft  erst  an  der  äussern  Seite  der  UIna,  dann 
kommt  sie  in  der  Beuoruno:  des  Vorderarms  an  die 
innere  Seite  des  Oberarms,  läuft  neben  dem  bi- 
ceps unter  der  Aponeurose  zur  Achselhöhle ,  und 
ergiesst  sich  in  die  Vena  axillaris. 

c)  Vena  mediana ,  als  Zweig  der  Vena  cepha- 
lica  angesehen,  ist  in  den  meisten  Fällen  ein  Ver- 
binduno^sast  zwischen  beiden  vorher2:el.enden.  Sie 
liegt  in  der  Beugung  ^es  Vorderarms,  entspringt 
aus  der  cephalica,  geht  schrüg  aufwärrs  und  nach 
innen  über  die  Aponeurose  des  Muse,  biceps,  über 
dessen  Sehne,  und  die  Art.  brachialis,  und  endigt 
sich  in  der  basilica.  Sie  nimmt  viele  Ilautvenen 
auf,  die  an  der  innern  Seite  des  Unterarms  lau- 
fen, und  verbindet  sich  mit  den  iiefliegenc'en 
Armvenen. 

§.   305. 

IV.     Vena  azyga  s.  veno  sine  pari. 

Sie  liegt  im  Mediastinum  posterius,  und  ist 
dazu  bestimmt)    fast  alle  Venen  anfznnehmen,    die 

24* 


372  Von   den  Venen. 

am  Umfange  des  Brustkastens  sich  befinden.  Sie 
entspringt  auf  der  rechten  Seite  in  der  Bauch- 
höhle, gewöhnlich  aus  einer  Vena  lumbalfs  dextra 
oder  renalis,  und  läuft  zwischen  dem  äussern  und 
mittlem  Schenkel  des  Zwerchfells  in  di«  Brust- 
höhle. Hier  steigt  sie  an  der  rechten  Seite  vor 
den  Brustwirbeln  in  die  Höhe,  und  hat  die  Aorta 
und  den  Ductus  thoracicus  links  neben  sich,  bis 
sie  in  die  Gegend  des  vierten  Brustwirbels  gelangt. 
Dann  beugt  sie  sich  mit  einem  Bogen  nach  vorn 
über  den  rechten  Ast  der  Luftröhre  und  der  Art. 
pulmonalis,  und  endigt  sich  in  der  Vena  cava 
descendens  an  dem  hinlern  Theile  ihres  Umfanges, 
kurz  vorher  ehe  letztere  in  den  Herzbeutel  über- 
geht. Zu  ihr  stösst  in  der  mittlem  Gegend  der 
Brusthöhle  die  Vena  hemiazygea.  Diese  nimmt 
ihren  Ursprung  in  der  Bauchhöhle  auf  der  linken 
Seite  aus  einer  Vena  lumbalis  oder  renalis,  geht 
durch  die  gleichen  Schenkel  des  Zwerchfells,  steigt 
bis  zum  neunten  Brustwirbel  hinauf,  wendet  sich 
dann  hinter  der  Aorta  und  der  Speiseröhre  nach 
der  rechten  Seite,  und  endigt  sich  in  der  Vena 
azyga.  Bisweilen  aber  verliert  sie  sich  nicht  in 
letztere,  sondern  geht  gerade  hinauf,  und  mündet 
mit  der  linken  Vena  subclavia  zusammen.  Dann 
tritt  der  Fall  ein,  wo  eine  doppelte  Vena  azyga*) 
vorhanden  ist, 

4)    Wkisberg  de  vena  azyga  duplici  in  comment.    T.  I. 
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Die  Vena  azyga  nimmt  alle  Venae  intercostales 
auf,  nur  die  prima  geht  oft  in  die  subclavia.  Auf 
der  rechten  Seite  treten  sie  alle  in  die  azyga,  auf 
der  linken  Seite  blos  die  obern,  die  untern  hinge- 
gen setzen  die  hemiazygea  zusammen.  Ferner  en- 
digen sich  in  derselben  die  Venae  bronchiales  ^  oe- 
sophageae ,  und  einige  pericardiacae. 

§.   306. 

B.     Die  untere  Hohlader,    Teno  cava  adscendens 

s.    inferior. 

Sie  führt  das  Blut  aus  den  untern  Extremitä- 
ten, dem  Becken,  und  mehreren  Organen  des  Un- 
terleibes aufwärts,  und  hat  in  Ansehung  des  Her- 
zeus ihre  Lage  unter  demselben.  Sie  liegt,  ohne 
auf  ihre  Aeste  Riicksiclit  zu  nehmen,  in  der  Bauch- 
höhle hinter  dem  Bauchfelle;  entsteht  in  der  Ge- 
gend des  fünften  Lendenwirbels  aus  den  beiden 
iliacis,  steigt  dann  auf  den  Körpern  der  Bauch- 
"Wirbel  aufwärts,  und  hat  die  Aorta  links  neben 
sich  liegen.  Alsdann  gelangt  sie  unter  die  Leber, 
geht  am  hintern  Rande  derselben  durch  eine  Rinne, 
welche  für  sie  in  der  Substanz  der  Leber  ans^elesTt 
ist,  läuft  durch  das  Foramen  quadrilaterum  des 
Zwerchfells,  und  kommt  in  die  Brusthöhle,  wo 
«ich  der  kurze  Stamm  gleich  in  das  Atrium  vena- 

p.  127.  tab.  4.  (S.).    J.  C.  Wilde   in  comment.  acad. 
petrop.  T.  XII.  p.  318. 
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rum  cavarum  ergiesst.  Diese  Vene  wird  von  fol- 
genden Hauptstämmen  gebildet.  1)  Von  den  bei- 
den Venis  iliacis,  die  aus  dem  Zusammentreten 
der  Venae  crurales  und  hypogastricae  her- 
vorgehen. 2)  Den  lumbalibus,  3)  suprarenal ibus, 
4)  spermaticis  internis,  5)  renalibus,  C)  hepaticis, 
7)  phrenicis  inferioribus. 

§.  307. 
I.     Venae  iliacae, 

Sie  bilden  den  Anfang  der  aufsteigenden  Hohl- 
ader, indem  sie  auf  dem  fünften  Bauchwirbel  un- 
ter einem  spitzen  Winkel  zusammenstossen.  Ihre 
Lage  ist  von  der  Art,  dass  die  rechte  Vena  iliaca 
aa  der  äussern  Seite  der  Arterie,  die  linke  aber 
9U  der  innern  Seite  ihrer  Arterie  sich  befindet. 
Eine  jede  iliaca  ist  aus  zwei  Hauptästen  zu- 
sammengesetzt, aus  der  Vena  cruralis  und  hypo- 
gastrica, 

1)  Die  Vena  cruralis  führt  das  Blut  aus  der 
untern  Extremität  zurück.  Sie  liegt  unter  dem 
Leistenbande  nach  innen,  und  hat  die  Art.  crura- 
lis auswärts  neben  sich,  ruht  auf  dem  Muse,  pe- 
ctineas  und  psoas,  und  wird  nach  vorn  blos  von 
der  Haut  und  der  Fascia  lata  bedeckt.  Sobald  sie 
in  die  Bauchhöhle  getreten  ist,  bleibt  die  linke 
Vena  cruralis  stets  an  der  innern  Seite  ihrer  Arte- 
rie, bis  sie  in  die  cava  übergeht,  die  rechte  aber 
läuft  unter   und   hinter  die  Art.    cruralis,    koumit 
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dann  nach  aussen,  und  geht  in  die  Hohlader  über. 
Sie  wird  aus  Ramis  profundis  und  cutaneis  ge- 
bildet 

a)  Venae  profundae.  Diese  fuhren  denselben 
Namen  als  die  Arterien  j  es  ist  blos  der  Unter- 
schied vorhanden,  dass  eine  jede  Schlagader  zwei 
Venen  hat.  Die  Venae  tibiales  anticae,  posticae, 
und  peroneae,  kommen  von  den  tiefer  liegenden 
Venen  des  Fusses  her,  und  eadi^en  sich  in  der 
Poplitea.  Diese  steigt  aufwärts  durch  die  OeiT- 
nuug,  welche  sich  im  Muse,  triceps  befindet,  und 
geht  nun  als  cruralis  zum  Leistenbande,  wo  sie 
die  Vena  profunda  femoris  und  alle  übrigen  Venen 
des  Knochens  und  der  Muskeln  aufnimmt. 

b)  Venae  cutaneae  s.  superficiales.  Sowohl  auf 
dem  Rücken  als  in  der  Fläche  des  Fusses  liegt  un- 
ter der  Haut  ein  Venennetz,  aus  dem  zwei  Haut- 
venen entstehen.  Die  eine,  Vena  saphena  magna, 
ist  die  grosste,  und  vorzüglichste-  Sie  entspringt 
vom  Rücken  des  Fusses,  läuft  an  der  innern  Seite 
des  ünterfusses  hinauf  über  die  innere  Seite  des 
Kniegelenks,  hinter  dem  Condylus  internus,  ferner 
unter  der  Haut  am  Schenkel,  neben  dem  Muse, 
gracilis  und  triceps,  bis  sie  sich  kurz  vorher,  ehe 
die  Vena  cruralis  in  die  Bauchhöhle  übergeht, 
durch  die  äussere  Oeffnuns:  des  Canalis  cruralis  in 
die  Tiefe  senkt,  und  sich  in  letzlere  ergiesst. 
Sie  nimmt  alle  Hautvenen  auf  diesem  Wege,  und 
zugleich  von   den  äussern  Genitalien  die  Vena   pu- 
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denda  externa  auf,  und  hängt  durch  Aeste  mit  den 
tiefer  liegenden  zusammen.  Die  andere  Hautvene 
ist  die  Vena  saphena  parva.  Sie  entsteht  an  der 
äussern  Seite  aus  dem  Venennetze  des  Rückens  des 
Fusse.s,  ist  kleiner  als  die  vorige,  und  steigt  auch 
nicht  so  hoch  hinauf.  Sie  geht  nämlich  an  der 
äussern  Seite  des  Unterfusses  aufwärts  bis  zum 
Kniegelenk,  läuft  dann  hinter  dem  gastrocnemius 
externus  nach  hinten,  und  verliert  sich  auf  der 
innern  Seite  des  Kniees  bisweilen  in  die  saphena 
magna,  gewöhnlich  aber  in  die  poplitea.  Auch  sie 
nimmt  auf  ihrem  Wege  viele  Hautvenen  auf,  und 
hängt  durch  Aeste  mit  der  saphena  magna,  und 
den  tiefer  liegenden  Venen  zusammen. 

Ausser  diesen  Aesten  nimmt  die  Vena  crura- 
lis  am  Leistenbande  die  mit  der  Arterie  gleichlau- 
fende Vena  epigastrica,  und  circumflexa  ilium  auf. 

2)  Die  Vena  hypogastrica.  Sie  kommt  aus 
dem  Becken  herauf,  und  liegt  neben  ihrer  Schlag- 
ader. Sie  erhält  eben  die  Aeste  zurück,  welche 
die  Arteria  hypogastrica  von  sich  liess,  die  Vena 
umbilicalis  ausgenommen.  Man  sieht  daher  eine 
Vena  iliolumbaiis,  sacralateralis,  obturatoria,  glu- 
tea,  ischiadica,  pudenda  interna,  vesicales  und 
uterina.  Die  meisten  derselben  bilden  Geflechte, 
und  hängen  unter  sich  zusammen,  wodurch  der 
Rückfluss  des  Blutes  aus  den  Organen  sehr  erleich- 
tert wird. 
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§.  308. 

11  —  Vll.      Die  übrigen  Aeste. 

IL  Venae  lumbales.  Es  sind  auf  jeder  Seite 
fünf  dieser  Venen,  die  mit  den  Arterien  einen 
Weichen  Lauf  halten.  Die  untern  g-ehen  in  die 
Cava,  die  obern  gemeiniglich  in  die  Vena  azyga 
und  hemiazvs'ea  über. 

III.  Venae  suprarenales.  Eine  et«-as  dicke 
oder  mehrere  kleinere  kommen  aus  diesem  Organ 
hen'or,  und  gehen  in  die  cava  oder  renalis  über. 

rV.  Venae  spermaticae  internae.  Sie  kommen 
im  männlichen  Geschlechte  aus  den  Hoden,  im 
■weiblichen  aus  den  Eyerstöcken.  Sobald  die  Vene 
im  ersten  durch  den  Bauchring  in  die  Bauchhöhle 
gelangt  ist,  steigt  sie  vor  den  Vasis  iliacis,  dem 
Ureter  und  psoas  hinter  dem  Bauchfelle  hinauf, 
nimmt  in  ihrem  Laufe  Aeste  aus  der  Bauchhaut, 
dem  Ureter,  und  dem  Zellgewebe,  das  die  Niere 
umgiebt,  auf,  und  endigt  sich  gemeiniglich  auf 
der  rechten  Seite  in  der  Vena  cava,  auf  der  lin- 
ken in  der  renalis.  Im  weiblichen  Korper  hat  sie 
in  der  Bauchhöhle  denselben  Liauf,  nimmt  die  glei- 
chen Aeste  auf,  und  endigt  sich  auf 'gleiche  Weise. 

V.  Venae  renales,  Sie  entspringen  aus  der 
Substanz  der  Niere.  Gemeiniglich  ist  eine  jede 
einfach,  bisweilen  doppelt.  Die  linke  ist  etwas 
länger,  und  läuft  vor  der  Aorta  vorbei.  Beide  en- 
digen sich  unter  einem  rechten  Winkel  in  der 
'  iva  adscendens. 
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VI.  Venae  hepaticae.  Sie  kommen  aus  der 
Lebersubstanz;,  und  gehen,  indem  die  Vena  cava 
bei  der  Leber  vorbeistreicht,  in  sie  hinein.  Ge- 
meiniglich sind  einige  grössere,  und  mehrere  klei- 
ne vorhanden.     Ihre  Stämme  sind  sehr  kurz. 

VII.  Venae  phrenicae  inferiores.  Es  sind  zwei 
oder  mehrere  da,  die  ihren  Ursprang  von  der  Flä- 
che des  Zwerchfellfl'  nehmen,  die  Arterien  beglei- 
ten, und  ßich  in  der  Hohlader  endigen. 

^  §.  309. 

C,     Vena  portarum.. 

Die  Vena  cava  adscendens  ist  dazu  bestimmt, 
alles  Blut  aus  den  untern  Extremitäten,  aus  dem 
Systema  genitale  und  uropoeticum  zum  Herzen  zu 
führen.  Die  Vena  portarum  hingegen  bringt  das 
Blut,  das  im  Systema  chylopoeticum  läuft,  zur 
Leber,  welches  dann  erst  durch  die  Lebervenen 
der  Blutmasse  hinzugefügt  wird.  Sie  entspringt 
gemeiniglich  aus  zwei  Stämmen. 

Der  erste  ist  die  Vena  mesentericoy  welche 
neben  der  Arteria  mesenterica  superior  liegt,  und 
alle  Aeste,  die  aus  dem  dünnen  und  dicken  Darm 
kommen,  aufnimmt.  Dieser  Ast  ist  bald  einfach, 
bald  doppelt.  Im  letztern  Falle  findet  man  eine 
Vena  mesenterica  major,  und  minor.  Die  mesen- 
terica major  nimmt  alle  Rami  intestinales  auf,  die 
Vena  iliocolica,  colica  dextra,  und  media,  die  in 
gleicher  Richtung   neben   den  Arterien  ihren  Lauf 
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znrücL-leo^en.  Die  mesenterica  minor  nimmt  die 
Vena  colica  siaistra,  und  die  liaemorrlioidalis  in- 
terna auf. 

Der  andere  ist  die  Vena  splenica  s.  lienalis. 
Sie  entspringt  aus  der  Substanz  der  Milz,  und 
gebt  hinter  dem  Pancreas  uad  Magen  quer  nach 
der  rechten  Seite.  Jn  diesem  Laufe  nimmt  sie  die 
Venae  ventriculi,  pancreatis,  und  duodeni  auf. 

Hinter  dem  Duodenum  vereinigen  sich  beide 
Aeste  zur  Vena  portarum.  Diese  nimmt  nun 
noch  die  Vena  coronaria  dextra,  duodenalis  su- 
perior,  und  gastroduodenalis  auf,  setzt  ihren 
Lauf  zur  Leber  fort,  und  vertheilt  sich  daselbst 
(§.  240.). 

§.  310. 

D.     Venae  pulmonales. 

Es  konmen  aus  der  Substanz  der  Lunoren  auf 

o 

jeder  Seite  zwei  Venen  zum  Vorschein  (§.  208.)» 
die  aus  den  kleinen  Lungenvenen  entstanden  sind. 
Sie  gehen  nach  hinten  und  innen,  und  ergiessen 
sich  ins  Atrium  venarum  pulmonalium. 


•vT^: 


Dritter  Abschnitt. 

Von     den     Saugadern  ^). 


§.   311. 

Plexus   lumbaliSm 

▼  on  ihm  kann  man  die  Beschreibung  des  Laufs 
der  Lymphgefasse    am   bequemsten  anfangen.       Es 

5)  J.  J.  Meckf.l  epist.  ad  Hallerum  de  vasis  lymphati- 
cis,  glandulisque  cönglobatis.  Berol.  1757.  4.  Lips. 
1770.  8. 

W.  HüNTER  in  medical  commentaries.  Lond.  1740. 4. 

Haller  elem.  phys.  T.  I. 

A.  MoNRO  de  venis  lymphaticis  valvulosis  et  earum 
potissimum  origine.     Berol.  1760.  8. 

W.  Hewson  in  experimcntal  inquiries  P.  II.  of  the 
,  lymphatic  System.  Lond.  1772.  8.  ins  Lateinische 
übers,  von  van  «e  WyjvPEBSSE.  Ultraj.  1783.  8. 

P,  Ch.  J.  Werner  und  Ch.  G.  Feller  vasorum 
lacteorum  atque  lymphaticorum  anatomico-physiolo- 
gica  descriptio.    Fase.  I.  Lipis.  1784.  4. 

J.  Sheldon  history  of  the  absoibent  System.  Lon- 
don. 1784.  fol. 
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^iegt  nämlich  auf  den  Körpern  der  Bauchwirbel, 
bis  zu.  dem  Hiatus  aorticus  hinauf,  eine  ausseror- 
dentliche Menje  lymphatischer  Gefasse  nebst  ihren 
Drüsen,  die  ein  ^setz  bilden,  ■welches  mit  vielen 
Nerven  und  Zellgewebe  durchflochten  ist,  und 
allenthalben  die  Aorta  und  Vena  cava  umschlingt. 
Dieser  Plexus  ist  die  Quelle  des  Ductus  thoracicus, 
und  in  ihn  laufen  viele  Lymphgefässe  zusammen. 
Hier  nämlich  endigen  sich  vorzüglich  die  absor- 
birenden    Gefasse    der    untern    Extremitäten,     der 

J.  G.  Haase  de  vasis  catis  et  inteslinorum  absor- 
bentibus,  plexibusque  Ijmphaticii  pelvis  bumanae. 
Lipsiae  1786.  fol. 

P.  Mascagni  prodrotne  d'un  onvrage  sur  les  vaisse- 
aux  lyraphaUques.  ä  Sienne  1784.  fol. 

\V.  C'ßuiKSHANK  anatomy  of  the  absorbent  vessels 
of  the  human  body.  Lond.  1786.  4.  edit.  2.  Lond. 
1790.  4. 

P.  Mascagni  vasoram  lymphaticorum  c.  h.  historia^ 
et  ichnog^aphia.  Sien.  1787.  fol. 

Cbcikshank's  und  Mascagni 's  Werke  sind  beide 
von  Ch.  f.  Ludwig  ins  Deutsche  übersetzt  unter 
dem  Titel :  Geschichte  und  Beschreibung  der  Saug- 
adern. Vol.  III.  Leipz.  1769—1794.4.  In  diesen 
stehen  noch  kleine  Abhandlungen  anderer  berühmter 
Männer,  und  im  3ten  Bande  p.  107.  eine  brauch- 
bare Litteratur. 

AssALiM  essai  tnt^dical  sur  le«  vaisseaux  lympha- 
tiques.  Turin  1787.  12.  übers,  in  Samml.  für  prakt. 
Aerzte.  T.  XV.  p.  93. 

B.  N,  G.  Shreger  theoretische  und  praktische  Bei- 
träge rur  Kultur  der  Saugaderlehre.  Leipz.  1793.  8. 
Tom.  I. 
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Eingeweide  4er  Beckenhöhle,  des  Darjaikanals,  der 
Nieren,  der  Milz,  und  eines  Theils  der  Leher. 
1)  Lymph^efässe  der  untern  Gliedmassen' 
Sie  zei'faüen  wie  die  Blutadern  in  zwei  Ab- 
tlieilungen.  Die  eine  nennt  man  die  oherflächli- 
chen,  Vasa  supcrficialia,  well  sie  unter  der  Haut 
liegen;  die  andere  die  tiefern,  Vasa  profunda, 
welche  mit  der  Vena  cruralis  hinaufgehen. 

a)  Die  oberßächlichen  Gejüsse  entspringen  von 
einem  grossen  Netze,  das  auf  dem  Rücken  des  Fu- 
sses  liegt,  die  Ilautvenen  daselbst  umstrickt,  und 
seinen  Ursprung  aus  kleineren  Aesten  der  Zehen 
und  der  Fusssohle  hernimmt.  Aus  ihm  gehen  zwei 
Plexus  hervor.  Der  eine,  Plexus  saphenus  inter- 
nus, begleitet  die  Vena  saphena  magna  vom  Ur- 
sprünge an,  bis  zu  ihrem  Ende,  steigt  also  an  der 
innern  Seile  des  Unterschenkels,  des  Kniees,  und 
des  Oberschenkels,  aufwärts,  und  endigt  sich  in 
den  Leistendrüsen.  Der  andere,  Plexus  saphenus 
externus,  begleitet  die  saphena  parva,  läuft  am  äu- 
ssern Knöchel  aufwärts,  liegt  zwischen  den  Bäu- 
chen der  Wadennmskeln,  und  geht  mehrenthcils 
hinter  dem  Kniesrelenke  in  den  erstem  über.  Ei- 
nige  Gefässe  laufen  noch  an  der  hintern  Seite  des 
Schenkels  hinauf,  verlieren  sich  aber  auch  in  dem 
Plexus  saphenus  internus. 

b)  Die  tiefern  Gefüxse,  Man  sieht  sie  zwi- 
schen den  Muskeln  des  Fusses  nach  dem  Laufe  der 
Gefässe.     Sie  entspringen  von  den  Seiten  der  Zehen, 
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wo  die  Arteriea  liegen  j  ein  Tlieil  läuft  an  der 
Ai't.  libialid  aulica  auf^s'ärts,  durchbohrt  das  Li- 
gaut.  inlerosseum,  und  verliert  sich  in  den  Glan- 
dulis  popliteis,  von  denen  einige  in  der  Kniekehle 
sich  zeigen.  Der  andere  geht  nach  der  Richtung 
der  Art.  tibialis  postica  und  peronea  aufwärts,  und 
endigt  sich  in  den  gleichen  Drüsen.  Aus  diesen 
treten  die  gemeinschaftlichen  Geflisse  hervor,  nud 
begleiten  die  Vena  cruralis  aufwärts,  laufen  bogen- 
förmig, umfassen  die  Schlagader,  und  endigen 
sich  in  den  Leistendrüsen. 

Die  Leistendrüsen  f  Glandulae  inguinales,  lie- 
gen ohngefähr  zwanzig  an  der  Zahl  am  Leisten- 
bande, bald  einzeln,  bald  in  Kaufen.  Die  mei- 
sten befinden  sich  über  der  Fascia  lata,  und  neh- 
men die  oberflächlichen  Gefässe  auf;  wenigere  un- 
ter  derselben  zwischen  dem  Muse,  iliacus  internus, 
triceps  und  sartorius,  welche  die  tiefer  liegenden 
durchlassen.  Ausser  dass  sie  die  lymphatischen 
Gefässe  der  untern  Extremität  aufnehmen,  treten 
noch  mehrere  von  andern  Orten  in  sie  hinein. 
So  kommen  von  den  äussern  Geschlechtstheilen  im 
männliclien  sowohl  als  weiblichen  Körper  mehrere 
herj  so  tritt  mit  der  Vena  epigastrica  ein  starker 
Stamm  in  sie  hinein,  der  von  der  vordem  Fläche 
der  Bauchmuskeln  hinabläuft}  so  kommen  von  der 
hintern  und  untern  Geirend  des  Rückens  tind  Ge- 
sässes  starke  Aeste  zu  ihnen. 

2)  Lymph gefässe  der  männlichen  Genitalien, 
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Die  lymphatischen  Gefässe  des  Penis  sind 
zweifach.  Der  eine  Theil  liegt  oberflächlich,  und 
entspring't  von  der  Vorhaut,  und  der  Oberfläche 
der  Eichel  in  mehreren  Bündeln.  Diese  laufen 
auf  dem  Fiücken  des  Gliedes  fort,  und  treten  am 
Schambogen  in  zwei  Stämme  aus  einander,  wovon 
der  eine  nach  der  rechten,  der  andere  nach  der 
linken  Seite  in  die  Leistendrüsen  übergeht.  Der 
andere  Theil  befindet  sich  in  der  Tiefe  neben  den 
Schlagadern,  entspringt  aus  den  tiefern  Gegenden 
der  Eichel  und  Harnröhre,  läuft  Unter  dem  Scham- 
bogen in  die  Beckenhöhle,  und  endigt  sich  im  Ple- 
xus hypogastricus.  Die  Lympbgefässe  des  Scrotunt 
gehen  in  die  Leistendrüsen.  Die  Gefässe  des  Ho' 
dens  nehmen  einen  andern  Weg.  Sie  entstehen 
theils  aus  dem  Parenchyma  deö  Testis  und  der 
Epididymis,  theils  aus  den  Scheidenhäuten,  sind 
weit,  und  treten  in  den  Samenstrang,  steigen  mit 
acht  bis  zwölf  Stämmen  in  ihm  aufwärts,  gehen 
mit  der  Vena  spermatica  interna  durch  den  Bauch- 
ring, und  endigen  sich  im  Plexus  lumbalis  oder 
renalis.  Die  Lymphgefässe  der  Vesiculae  semi- 
nales  vereinigen  sich  mit  denen  der  Blase,  wie 
auch  diejenigen,  welche  aus  der  Prostata  hervor- 
kommen. 

3)  Lym-phgefässe  der  weiblichen  Genitalien, 

Die  Saugadern  der  äussern  Theile  gehen  in 
die  Leistendrüsen  5  dieses  gilt  von  den  Gefässen 
der    Labia    majora ,     Nymphae,     von    denen    an 


Von  den  Saugadern.  385' 

an  dem  Anfange  der  Scheide,  und  des  Praeputium 
clitoridis;  die  tiefer  lie'^endeu  der  Clitoris  aber 
scheinen  durch  den  Bauchrin»-  zu  «rehen,  und  sich 
mit  denen  zu  vereinii^en,  die  sich  im  Ligamentum 
rotundum  befinden.  Die  absorbirenden  Gefasse 
des  Uterus  bilden  drei  vorzüWiche  Bündel.  Das 
erste,  grösste  und  stärkste,  aus  dem  Fundus,  Corpus, 
Cervix  uteri,  und  dem  grössten  Theile  der  Scheide 
begleitet  die  Vena  hypogastrica ,  und  endigt  sich 
im  Plexus  hypogastricus.  Das  zweite,  tleinere,  ent- 
springt aus  dem  obern  Theile  des  Uterus,  folgt 
den  Aesten  der  Vena  spermatica  interna,  \er!iiu- 
det  sich  mit  den  Lymphgefassen  des  Ej^erstocks, 
geht  aufwärts,  und  vereinigt  sich  mit  dem  Plexus 
renalis  oder  lumbalis.  Das  dritte  entsteht  aucli 
vom  Fundus  uteri,  läuft  im  Ligamentum  rotundum 
abwärts,  und  veiliert  sich  in  den  Leistendrüsen. 
Die  Lymphgefässe  des  Ovarium,  der  Tuba,  und 
des  Ligamentum  latum  vereinigen  sich  mit  denen, 
"Vt^elche  vom  Fundus  uteri  herkommen,  sind  stark 
und  dick,  steigen,  nach  dem  Laufe  der  Vena  sper- 
matica interna  aufwärts,  und  endigen  sich  im  Ple- 
xus lumbalis  oder  renalis. 

4)  Lymphgefässe  der  Harnblase. 
Sie  begleiten  in  beiden  Geschlechtem  die  gro- 
«sen  Blutgefässe.      An   den  Seiten  der  Blase   liegen 
viele  kleine  Drüsen,  durch  welche  sie  laufen,  hän- 
gen dann  mit  den  Gefässen  der  Genitalien  und  des 
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Mastdarms  zusammen,  und  endigen  sich  im  Plexus 
liypogaetricus. 

5)  Lymphge fasse  des  Mastdarms. 

Sehr  viele  lymphatische  Gefässc  und  Drüsen 
umgeben  diesen  Theil.  Sie  vereinigen  sich  mit 
denen  der  Harnblase,  des  Uterus,  der  Scheide, 
und  gehen  theils  gleich  in  den  Plexus  lumbalis> 
oder  in  den  hypogastricus  üben 

Aus  dem  Zusammenflüsse  aller  jetzt  angeführ- 
ten Gefässe  werden  im  Allgemeinen  zwei  Haupt- 
stämme gebildet,  die  ihre  Schlagadern  und  Venen 
begleiten.  Der  eine,  Plexus  hypogastricus,  um- 
giebt  die  Arteria  und  Vena  hypogastrica,  der  an- 
dere, cruralis,  die  gleichnamigen  Blutgefiisse.  — 
Der  Plexus  hypogastricus  s.  iliacus  internus  ent- 
steht aus  dem  Zusammentreten  mehrerer  schon  an- 
geführten Gefasse,  die  aus  dem  Uterus,  den  Sa- 
menbläschen, dem  Mastdarm,  und  der  Harnblase 
herkommen.  Ausserdem  treten  noch  zwei  beträcht- 
liche Plexus  hinzu,  die  ihn  verstärken.  Der  eine 
ist  der  Plexus  ohturatorius  ^  welcher  die  Vasa  ob- 
turatoria  begleitet.  Er  entspringt  aus  tiefer  lie- 
genden Saugadern  an  der  innern  Seite  des  Schen- 
kels, des  Muse,  triceps,  pectineus,  und  gracilis, 
geht  dann  durch  den  Ausschnitt  am  Foramen  ovale, 
wo  er  mehrere  Drüsen  antrifft.  Der  andere  ist 
der  Plexus  ischiadicus  ^  der  tiefliegende  Aeste  aus 
den  Muse,  gluteis,  pyriformis,  und  vom  untern 
Ende  des  Kreuzbeins  aufnimmt,    und  dann  durch 
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die  Incisura  ischiadica  major  in    die  BcckenhÖhle 
tritt.      Beide  Plexus   vereiniofen   sich,    nehmen  Ge- 
fasse  von   dem  Uterus,     der  Scheide,     den  Samen- 
jbläschen,    der   Prostata,    und   dem   Mastdarm  auf, 
und    helfen    den    Plexus    hypogastricus    zusammen- 
setzen.      Dieser    steigt    nun    mit    den   Bluto^efässen 
aufwärts,    und  verliert  sich  theils  an   der  Bifurka- 
tion  der  Aorta  in  den  Plexus  lumbalis,   theils  ver- 
einigt  er  sich    mit   dem  cruralis.    —      Der  Plexus 
cruralis  s.    iliacus  externus  erwächst  aus   allen   ab- 
sorbirenden   Gefassen,     die    zu    den   Iieisteudrüsen 
gelang't   sind.        Diese    treten    nämlich    aus    diesen 
Drüsen    in    geringerer    Anzahl,     aber    in    grössern 
Stämmen  hervor,    und  gehen 'mit  der  Vena  crura- 
lis   unter    dem    Leistenbande    in    die    Bauchhöhle. 
Hier  liegen  sie  neben   dem  Stamme   der  Art.  cru- 
ralis   mehr    nach    aussen,      laufen    durch    mehrere 
Drüsen,    vereinigen  sich  mit   dem  Plexus    hypoga- 
stricus,    und  verlieren  sich  in  dem  lumbalis.      Auf 
diesem  We£re   nimmt   der  Plexus   cruralis   alle  Ge- 
T^sse  auf,  die  von  der  innern  Oberfläche  des  Darm- 
beins, und  dem  Bauchfelle  herkommen. 
6)  Die  Lymphge fasse  der  Nieren. 
Sie    entspringen    theils    von    der    Oberfläche, 
theils  aus  der  Substanz.      Die  superficiellen  laufen 
von    dem    äussern    Rande    nach    dem    innern    hin, 
vereinigen  sich  mit  den  liefer  liegenden,    umgeben 
die  Blutgefässe,    gehen  durch  kleine  Drüsen,    und 
verlieren  sich  in  den  Plexu«  lumbalis.      Sie  ueh- 
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men   noch  einige   Gefässe   von    dem  Nierenbecken 
und  der  Nebenniere  auf. 

7)    Die  Lymphgefässe   des  Darmhanals   sind 
schon  §.  228.  beschrieben  worden. 

§.   312. 

Der  Brustgang,  Ductus  ihoracicus  6). 

Die  Gefässe  des  Plexus  lumbalis  steisren  ffe- 
gen  das  Zwerchfell  in  die  Höhe,  und  vereinigen 
sich  in  mehrere  einzelne,  grössere  und  dickere, 
Kanäle,  die  den  Anfangstheil  des  Ductus  thoraci- 
cus  bilden.  Sie  liegen  in  der  Gegend  des  zweiten 
Lendenwirbels  und  des  letzten  Brustwirbels  zwi- 
schen den  innern  Schenkeln  des  Zwerchfells  und 
der  Aorta,  und  hinter  der  rechten  Art.  renalis. 
Aus  diesen  dickern  Lympbgefässen  geht  der  Du- 
ctus thoracicus  hervor,     der  Hauptstamm,    in  wel- 

6)    A.  Cant  de  receptaculo  et  ductu  cliyli.  L.B.  1721.4. 

J.  G.  DuvERNOY  in  comment.  Petrop.  T.  I. 

Haller  de  ductu  thoracico.    Gott.  1740.  4.  in  dis- 
sert.  anat.  T.  I.  p.  793. 

J.    Salzmann    nova    encheiresis    ductus    thoracici. 
Argent.  1711.  in  Hallebi  diss.  1.  c.  p.  685. 

J.  S.  Henningek  de  mesenterio.  Argentor.  1714.  v. 
Haller  1.  c.  p.  719. 

F.   J.   Nabcissus    de    generatione    et    receptacnlis 
chyli.    L.  B.  1742.    v.  Haller  1.  c.  p.  769. 

B.  S.  Albin  tabula  vasis  chyliferi.  L.  B.  1767.  foL; 

Haase    1.    c.    tab.   2.  3.      Cruikshank    im  Kupfer.' 
Mascagni   tab.  19.      Sömmerring   ia  comment.  Soc. 
reg.  Gotting.  T.  XIII.  p.  Hl. 
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dien  die  meisten  absorbirenden  Gefässe  übersehen. 
Er  tritt  durch  den  Hiatus  aorticus  des  Zwerch- 
fells in  das  CavTim  mediastini  posterioris,  und 
läuft  vor  den  Körpern  der  Brustwirbel  etwas  g^e- 
Bclilängelt  hinauf,  indem  er  nach  der  linken  Seite 
die  Aorta,  nach  der  rechten  die  Vena  azj^^a  neben 
sich  hat.  In  dem  obern  Theile  der  Brusthöhle 
lenkt  er  sich  schon  etwas  nach  der  linken  Seite, 
Kommt  hinter  die  Speiseröhre  und  Aorta 5  dann 
hinter  den  ßo^en  der  Aorta,  bis  zum  siebenten 
Halswirbel.  Nun  geht  er  aus  der  Brusthöhle  hin- 
aus, und  liegt  auf  dem  Muse.  longus  colli,  bedeckt 
^  on  der  Arter.  thyreoidea  inferior.  Er  bildet  ei- 
nen kleinen  Bojen  hinter  der  Vena  iusrularis  sini- 
stra,  senkt  sich  hinab,  und  endigt  sich  ffemeinisf- 
lieh  in  dem  Winkel,  wo  die  Vena  jugularis  interna 
fiinistra,  und  subclavia  siuistra  zusammentreten. 
Da  wo  er  in  die  Vene  übergeht,  liegt  eine  dop- 
pelte Klappe.  Dieser  gewöhnliche  Lauf  wird  auf 
mancherlei  W'^eise  absreändert.  Er  bleibt  kein  ein- 
facher  Kanal,  sondern  spaltet  sich,  vereinigt  sich 
wieder,  und  bildet  Inseln.  Bisweilen  ist  er  völlio^ 
doppelt,  oder  er  spaltet  sich  oberwärts,  so  dass 
sich  der  eine  Ast  nach  der  rechten,  der  andere 
nach  der  linken  Vena  jugularis  hiubegiebt.  Seltea 
gellt  er  allein  nach  der  rechten  Seite. 

Die  Dicke  dieses  Kanals  ist  sehr  massig,  und 
hat  kaum  eine  Linie  im  Durchmesser.  Au  seinem 
Ursprünge  ist  er  am  weitesten,    in   der  Mitte  am 


390  Von  den  Saugadern.  ~^ 

engsten,  und  ge^erv  das  Ende  wird  er  wieder 
ausgedehnt.  Er  hat  in  seinem  Kanäle  wenige 
Klappen. 

Der  Ductus   thoracicus   nimmt   die  absorbirten 
Feuchtigkeiten   aus  allen  Theilen  auf,    die  sich   in 
den  Plexus   iumbalis  ergossen   haben.       Ferner   en- 
digen   sich    iu    ihm    die   Lymphgefässe    der   Leber, 
Milz,    des  Magens,   und  Pancreasj    er  empfängt  iu 
in    der  Brusthöhle    die  Vasa   absorbentia    interco- 
gtalia,      die    Lymphgefässe    der    linken    Seite     des 
Zwerchfells,    der  linken  Lunge,    des  linken  Theils 
des  Herzens^     am  Halse   die  Gefässe,    welche  von 
der  linken  Seite   des  Halses,    der  Gland.   thyreoi- 
dea,  des  Kopfs,   und  vom  linken  Arm  herkommen. 
Allein    von    der   rechten  Seite    aller   Organe,     die 
gich  in  der  Brusthöhle  aufhalten,    ferner   des  Hal- 
les,   des  Kopfs,    und  des  rechten  Arms,    erhält  er 
keine  Gefässe.      Diese  setzen  vielmehr  einen  eige- 
neu  kurzen  und  ziemlich  weiten  Kanal  zusammen, 
der  sich  in  dem  Winkel  öffnet,    wo   die  Vena   ju- 
gularis   interna   dextra,    und   subclavia    dextra   zu- 
r  sammenstossen;      An  dieser  Mündung  befindet  sich 
ebenfalls  eine  Klappe,  die  aber  einfach  ist. 

§.   313. 

Die  Lymphgefässe  des  Magens,   der  Leier f    der  Milz,  der 
I^etze,  und  des  Pancreas, 

Diese  Lymphgefässe  gehen   fast  alle  unter  dem 
Zwerchfelle  iu  den  Plexus  Iumbalis  über. 
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1)  Die  Gefässe  des  Magens  entspringen  tliells 
unter  der  serösen  Haut  dieses  Organs,  theils  aus 
der  Tiefe  desselben.  Sie  bilden  drei  Bündel,  und 
richten  sich  nach  dem  Iiaufe  der  Schlagadern. 
Das  eine  liegt  an  der  kleinen  Krümmung  des  Ma- 
^ns,  nimmt  von  den  beiden  Flächen  desselben 
die  Aeste  auf,  geht  durch  mehrere  daselbst  lie- 
gende Drüsen,  empfängt  einige  Gefässe  aus  dem 
kleinen  Netze,  senkt  sich  nach  hinten,  und  ver- 
bindet sich  mit  den  Sau^adern  der  Leber,  worauf 
es  in  den  Plexus  lumbalis  übergeht.  Das  zweite 
Bündel  liegt  an  der  grossen  Krümmung  des  Ma- 
gens; es  läuft  mit  der  Art.  gastroepiploica  sini- 
stra  gleichmässig,  nimmt  von  beiden  Flächen  Aeste 
auf,  lenkt  sich  nach  der  linken  Seite,  und  ver- 
liert sich  in  dem  Plexus  lymphaticus  der  Milz. 
Das  dritte  geht  mit  der  Arteria  gastroepiploica 
dextra,  krümmt  sich  nach  der  rechten  Seite  ge- 
gen das  Duodenum,  verbindet  sich  mit  den  Saug- 
adern der  Leber,  und  geht  zum  Plexus  lumbalis. 
Die  beiden  letztern  Fascikel  nehmen  die  Lympli- 
gefasse  des  grossen  Netzes  auf. 

2)  Die  Gefässe  der  Milz  entstehen  von  der 
Oberfläche,  und  aus  der  Tiefe,  laufen  alle  zum 
Hilus  lieuaiis,  und  treten  in  die  Drüsen,  welche 
auf  der  Arter.  lienalis  liegen,  gehen  auf  diesem  Blut- 
gefässe fort,  nehmen  die  Saugadern  von  dem  un- 
tern Rande  des  Marens,  und  von  der  Fläche  des 
Pancreas  auf,  und  endigen  sich  im  Plexus  lumbalis. 
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3)  Die  Gefäsue  der  Leber  sind  gleichfalls 
zweifach,  indem  sie  sowohl  in  unzähligen  Zwei- 
gen von  den  Flächen,  als  aucli  aus  der  Tiefe  her- 
vorkommen, a)  Die  absorbirenden  Gefässe  an  der 
cbern  Fläche  machen  oremeinijflich  drei  oder  raeh- 
rere  Abtheilung^en.  Die  erste  liefft  am  Lijr.  sus- 
pensorium,  und  nimmt  vom  rechten  Lappen  Aeste 
auf,  steigt  an  dem  Bande  in  die  Höhe,  durchbohrt 
das  Zvverchfell  nicht  weit  vom  Processus  ensifor- 
mis,  und  geht  in  Drüsen,  die  auf  dem  vordem 
Theile  des  Herzbeutels  liegen,  und  bildet  einen 
einfachen  Stamm,  der  zwischen  den  Platten  des 
mediastinum  anterius  hinaufgeht,  und  sich  gemei- 
niglich im  Brustgange  endigt.  Die  zweite  Abthei- 
lung liegt  auf  der  rechten  Seite  des  rechten  Lap- 
pens, geht  in  das  Ligamentum  coronarium,  durch- 
bohrt das  Zwerchfell,  und  gelangt  in  die  Brust- 
hohle. Sie  nimmt  die  lireisförmiife  Beuicansr  der 
Rippen  an,  und  läuft  von  hinten  nach  vorn  in  den 
erwähnten  Stamm.  Die  dritte  entsteht  vom  linken 
Leberlappen,  geht  im  Ligamentum  coronarium 
aufwärts,  durchbohrt  das  Zwerchfell,  und  geht  in 
einer  gekrümmten  Richtung  nach  demselben  Stam- 
me. Oft  gehen  aber  alle  Abtheilungen  in  die  Ge- 
fässe, welche  die  Vasa  mammaria  interna  oder 
intercostalia  begleiten,  oder  schlagen  sich  um,  und 
kommen  auf  die  untere  Fläciie  der  lieber.  b)  Die 
Saugadern  au  der  untern  Fläche  laufen  unregel- 
mässxg    durch     eine    Menge    Drüsen.        Sie     sind 
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theils  oberflächlich,  theils  begleiten  sie  allenthal- 
ben die  Pfortader,  nehmen  Gefässe  des  Duodenum, 
Pancreas,  und  des  Marens  auf,  und  laufen  .hinter 
dem  Pylorus  in  den  Plexus  lumbalis.  Mit  ilinen 
vereinisren  sich  die  Sau«:adern,  welche  von  der 
Gallenblase  herkommen. 

§.  314. 

Die  Ljmphgefässe  in  der  Brusthöhle. 

1)  Die  Lvmph gefässe  am  innern  Umfange  des 
Thorax.  Sie  haben  einen  doppelten  Lauf  5  die  mei- 
sten begleiten  die  Art.  intercostales,  wenigere  die 
^  asa  mammaria  interna.  Die  Vasa  absorbentia 
intercostalia  entspringen  aus  den  Muskeln,  welche 
zwischen  den  Rippen,  aus  denen,  die  mehr  nach 
der  Oberfläche  des  Körpers  liegen,  und  selbst  aus 
der  Haut.  Sie  begleiten  die  Blutgefässe,  hangen 
mit  den  nächstliegenden  zusammen,  und  gehen 
durch  mehrere  Drüsen.  Vorzüglich  liesren  letztere 
neben  den  Köpfen  der  Rippen,  und  nehmen  wahr- 
scheinlich Lympligefässe  auf,  welche  aus  dem  Rük- 
kenmark  herkommen.  Die  Vasa  intercostalia  nci- 
hem  sich  dem  Ductus  thoracicus,  und  gehen  auf 
der  linken  Seite  gerade  oder  nur  wenig  gebogen 
in  ihn  hinein.  Die  aber,  welche  von  der  rechten 
Seite  kommen,  laufen  erst  hinter  die  Vena  azyga, 
die  untern  steigen  aufwärts,  die  obern  abwärts, 
und  endigen  sich  gleichfalls  im  Brustgange.  Die 
Vasa    lymph.    mammaria    interna    begleiten    ihre 
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Schlagader.  Sie  liegen  im  Mediastinum,  anterlus, 
nehmen  Gefasse  von  der  Leber,  dem  Zwerchfell, 
den  Bauch-  und  Brustmuskeln,  der  Pleura,  Glan- 
dula thymus,  und  der  äussern  Brustdrüse  auf, 
steigen  in  die  Hohe,  indem  sie  durch  viele  kleine 
Drüsen  laufen,  die  eich  neben  dem  Brostbein  auf 
den  Rippenknorpela  befinden,  und  endigen  sich 
auf  der  linken  Seite  im  Brustgange 5  auf  der  rech- 
ten beugen  sie  sich  über  die  grossen  Blutgefässe 
nach  der  linken,  und  verlieren  sich  daselbst  in 
andere  Gefässe. 

2)  Die  Lymj)hgefässe  des  Zwerchfells.  Auf 
diesem  Muskel  liegen  mehrere  Drüsen,  besonders 
in  der  Gegend  des  Herzbeutels.  Diese  Gefässe 
sind  mit  denen  der  Leber  genau  verbunden 5  sie 
laufen  theils  in  diejenigen  über,  welche  von  der 
Oberfläche  der  Leber  kommen,  und  das  Zwerch- 
fell durchbohren,  theils  gehen  sie  in  die  Vasa 
mammaria,     oder  in   die  untern  intercostalia  über. 

3)  Die  Lymphgefässe  des  Herzens.  Es  sind 
zwei  Geflechte  vorhanden,  das  rechte  und  linke, 
die  mit  den  Art.  coronariis  laufen.  Der  rechte 
Stamm  geht  über  die  vordere  Fläche  des  Arcus 
aortae ,  und  endigt  sich  hinter  dem  Ursprünge 
der  Karotiden  in  einer  Drüse.  Der  linke  und 
stärkere  geht  unter  der  Lungenschlagader  fort, 
steigt  an  der  Spaltung  derselben  in  die  Hohe, 
geht  hinter  den  Arcus  aortae  hinauf,  und  verliert 
sich  bei  der  Luftröhre  in  einer  Drüse. 
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4)  Die  LymphgefässB  der  Speiserohre.  Is'ach 
der  ffanzen  Länäre  dieses  Kanals  liearen  diese  Drii- 
sen,  wohl  zwanzig  und  mehrere.  Eine  grosse 
Menje  Sauofadern  kommen  aas  der  Substanz  her- 
vor,  hän»"«!  mit  denen  des  Herzens  und  der  Lun- 
g^en  zusammen,  und  verlieren  sich  in  diesen. 

5)  Die  Lymphgejässe  der  Lungen  und  Luft' 
röhre.     Sie  sind  §.  20S.  beschrieben  worden. 

6)  Die  Lymphgefässe  der  Brüste  sind  §.  2S0. 
anjreo'eben. 

7)  Die  Lymphgefässe  am  äussern  Umfange 
der  Brust  f  sowohl  von  der  vordem  als  hintern 
fläche,  gehen  alle  gegen  die  Achselhöhle  hin, 
und  verlieren  sich  in  den  Achseldrüsen. 


§.   315. 

Dj«  Ljrmphgefässej    welche  sich  in  den  Achseldrüsen 
endigen. 

Alle  Gefässe,  die  zu  diesen  Drüsen  gehen, 
gehören  zur  obern  Extremität,  oder  kommen  von 
der  vordem  und  hintern  Fläche  der  Brust,  vom 
Halse,  und  dem  Gesichte  her. 

1)  Lymphgefässe  der  obern  Gliedmassen.  Sie 
zerfallen  wie  an  den  untern  Extremitäten  in  zwei 
Abtheilungen,  die  sich  nach  dem  Laufe  der  Blut- 
gefässe richten ,  nämlich  in  die  oberflächlichen, 
und  die  tiefen. 

a)  Die  superßciellen  Gefässe  entstehen  allent- 
halben von  der  Fläche  und  dem  Rücken  der  iiaud, 
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und  ßteig-en  ^egen  die  Beugung  des  Vorderarms 
aufwärts,  indem  sie  sich  unter  einander  auf  viel- 
fache Weise  verbinden.  Von  da  an  bilden  sie 
zwei  vorzügliche  Hauptstämme.  Der  eine  geht 
mit  der  Vena  basilica,  der  andere  mit  der  cepha- 
lica  in  die  Höhe.  Ersterer  tritt  in  die  Achseldrü- 
sen über.  Letzterer  aber  läuft  mit  seiner  Vene 
zwischen  dem  Muse,  deltoides  und  pectoralis  ma- 
jor weiter,  geht  über  das  Schlüsselbein,  und  ver- 
einigt sich  mit  den  Gefässen  des  Halses. 

b)  Die  tiefern  Gefässe  begleiten  die  Schlag- 
adern, so  dass  eine  jede  mehrere  Lymphgefasse 
neben  sich  hat.  Sie  srehen  alle  in  die  Drüsen  der 
Achselhöhle.  Diese,  Glandulae  axillares,  machen 
eine  beträchtliche  Anzahl  aus,  welche  haufenweise 
bei  einander  liegen.  An  der  innern  Seite  des 
Arms  findet  man  sie  nur  einzeln,  besonders  für 
den  Strang  bestimmt,  der  mit  der  Vena  basilica 
hinaufgeht.  Sind  die  Gefässe  durch  diese  Drü- 
sen gegangen,  so  treten  sie  mit  der  Vena  subclavia 
in  die  Brusthöhle,  nehmen  noch  mehrere  Aeste, 
die  von  der  innern  Fläche  des  Schulterblatts  kom- 
men, auf,  und  bilden  einen  beträchtlichen  Stamm. 
Dieser  senkt  sich  auf  der  linken  Seite  in  den  Du- 
ctus thoracicus,  oder  gleich  neben  demselben  in 
die  Vene.  An  der  rechten  Seite  hingegen  entsteht 
ein  eigener  Kanal,  welcher  sich  in  den  Winkel 
verliert,  wo  die  Vena  subclavia  und  jugularis  dex- 
tra  zusammentreten. 
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2)  Lymphgefässe  der  Glandula  thyreoidea, 
Sie  sind  in  grosser  Anzahl  vorhanden ^  nnd  hän- 
gen mit  denen,  die  aus  dem  Kehlkopfe  kommen, 
zusammen.  Sie  gehen  in  zwei  Strängen,  der  eine 
nach  der  rechten,  der  andere  nach  der  linken 
Seite,  um  sich  links  im  Brustgange,  rechts  im  eben 
ano^ec^ebenen  Kanäle  zu  endio^en. 

3)  Lymphgejässe  des  Halses  und  des  Kopfs. 
IMan  kann  sie  in  die  oberflächlichen  und  tiefer 
liegenden  abtheilen.  Die  vom  Gesichte  herkom- 
men, laufen  in  zwei  Strängen  mit  der  Vena  facia- 
lis anterior  und  posterior,  und  dann  mit  der  Vena 
jugularis  hinab.  Besonders  liegen  eine  Menge  Drü- 
sen an  der  Seite  des  Gesichts  und  am  Rande  des 
Unterkiefers,  in  die  sie  sich  begeben.  Andere  Ge- 
fässe  kommen  vom  Scheitel  und  dem  Hinterhaupte' 
und  laufen  durch  eine  Menge  Drüsen,  Aiq  sich  am 
Nacken  befinden,  vereinigen  sich  mit  denen  des 
Gesichts,  und  gehen  theils  mit  der  Vena  jugularis 
externa  hinab,  theils  unter  dem  Muse,  sternoclei- 
domastoideus  durch  eine  Reihe  Drüsen ,  wel- 
che abwärts  eine  Kette  bilden,  und  neben  der  Art. 
carotis  liegen.  Alle  diese  Gefässe,  die  mancherlei 
Geflechte  erzeugen,  endigen  sich  zuletzt  auf  der 
linken  Seite  im  Ductus  thoracicus,  auf  der  rechten 
im  zweiten  eigenen  Kanal. 


Achte  Abtheilung. 

Von  dem  Gelürn,   dem  Kückenmarke,   und 
den   Nerven. 
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^^^^*^;^ scheinen  mehrere  ILäute,    von  denen  die  eine  die 

j /VA ir ''•andere   bedeckt,     und   theils    dazu    bestimmt  sind, 

'""'Tinr'aas    Gehirn    einzuwickeln,     und    den    Umlauf   des 

f,  ^'^f^/r"'ßlxits    zu   erhalten,     theils    die   Blutgefässe    in    die 

"^         Substanz  desselben  einzuführen.     Drei  Häute  liegen 

über  einander!    wovon  die  dura  mater  die  äussere, 

die  ai'achnoidea   die  mittlere,     die  pia   mater  die 

innere  ist. 

I.     Dura  mater  '),    dura  meninx,    die  harte 

Hirnhaut. 

Diese  Membran  erstreckt  sich   über  die   ffanze 

o 

innere  Oberfläche  des  Hirnschedds,  die  sie  völlio* 
bedeckt,  und  steigt  durch  das  Forameu  magnum 
in  den  Kanal  der  Wirbelsäule  hinab,  um  ('as  Rük- 
kenmark  zu  umgeben.  Sie  ist  eine  fibröse  Mem- 
bran, sehr  fest,  und  aus  weissen,  sehnigen,  sich 
vielfach  durchkreuzenden  Fasern  gebaut.  An  eini- 
gen Stellen  scheint  sie  sich  in  zwei  Blältir  zu 
spalten,  und  eigene  Zwischenräume  übrig  zu  las- 
sen, die  den  Namen  Sinus  führen.  Die  äussere 
Fläche  hängt  mit  der  Innern  Oberfläche  des  Sche- 
dels  genau  zusammen,  indem  viele  Blutgefässe  In 
den  Schedel  dringen}    je  jünger  daher  das  Subjekt 


7)  A.  PacchionI  diss.  de  dura  meninge  humana.  Ro- 
mae  1721.  8. 

J.  l'admikal,  icon,  durae  matris  in  concava  super- 
ficie  visae.   L.  B,  1738. 

J.  L'AüMiRAt  icon.  diirae  matris  in  convexa  «uper- 
fioie  visae.    L.  B.  1738. 
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ist,  desto  inniger  zei^t  sich  die  Vereinig^ung',  je 
älter,  um  so  lockerer.  Ausserdem  schickt  sie 
viele  Fortsätze  durch  die  Zwischenräume  der  IVa- 
the,  welche  sich  mit  dem  Pericranium  verbinden, 
■wodurch  beide  Membranen  in  eine  unmittelbare 
Berührunof  gerathen.  Die  innere  Fläche  liegt  nur 
locker  auf  dem  Gehirn,  und  ist  mit  demselben 
gar  nicht  vei'bundeu.  Sie  ist  glatt,  und  beständig 
nass,  indem  eine  seröse  Feuchtigkeit  ausdünstet, 
welche  die  Schlüpfrigkeit  unterhält.  Diese  Feuch- 
tigkeit kann  aber  aus  der  harten  Hirnhaut  als 
fibröser  Membran  nicht  hervortretenj  es  scheint 
demnach,  dass  sie  noch  einen  eigenen  serösen,  mit 
ihr  ^enau  verbundenen  Ueberzug  erhalte,  der,  nach 
Art  der  Gelenkkapseln  und  des  Herzbeutels,  für 
sich  bestehend  und  von  der  Arachnoidea  verschie- 
den ist.  Andere  indessen  halten  sie  für  eiue  Fort- 
setzuncr  dieser  Membran. 

Auf  der  Basis  des  Schedels  verhält  sich  die 
harte  Hirnhaut  auf  folgende  Weise.  Sie  senkt 
sich  ins  Foramen  coecum,  und  umgießt  zugleich 
die  Crista  sralli.  Auf  der  Lamina  cribrosa  sendet 
sie  darch  die  Löcher  eben  so  viele  kleine  kurze 
Scheiden,  welche  die  Zweige  des  Geruchsnervens 
zur  Nase  geleiten,  und  sich  endlich  mit  der  ßein- 
haut  der  Nasenknochen  vereinigten.  Rund  um  das 
Foramen  opticum  ist  sie  fest  angeheftet,  geht 
durch  dieses  Loch,  hängt  daselbst  mit  der  Peri- 
orbita zusammen,  and  begleitet  den  Sehenerven 
Th.  IL  26 
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bis  Äur  SclerotJca.  Hinter  dem  Selienerven  lässt 
»ie  durch  ein  Loch  die  Arteria  carotis  cerebralis 
hervortreten,  und  zwischen  dieser  Arterie  und 
dem  Sehenerven  bildet  sie  einen  kleinen  Kanal, 
der  die  Arter.  ophthalmica  aufnimmt.  Sie  über- 
eieht  nun  die  Sella  turcica,  und  spaltet  sich  zur 
Seite  in  zwei  Blätter,  welche  den  Sinus  caver- 
nosus einschliessen.  Der  Nervus  patheticus,  ocu- 
lomotorius,  und  trigeminus  liegen  gleichfalls  zwi- 
schen diesen  beiden  Blättern,  werden  aber  vom 
Sinus  cavernosus  durch  zellige  Membranen  ge- 
schieden, wodurch  Kanäle  entstehen,  in  welchen 
die  Nerven  bis  zu  ihrem  Ausgang  aus  dem  Sche- 
del  laufen.  Zugleich  schickt  hier  die  harte  Hirn- 
haut einen  starken  Fortsatz  durch  die  Fissui-a  sphe- 
noidalis,  der  sich  mit  der  Periorbita  vereinigt, 
so  dass  es  das  Ansehen  gewinnt,  als  sey  letztere 
eine  wahre  Fortsetzung  der  erstem.  Nun  geht 
sie  über  die  Pars  petrosa,  und  sendet  einen  Fort- 
satz in  den  innern  Gehörgang,  der  bis  auf  den 
Boden  desselben  reicht,  und  zum  Dui'chgang  der 
Nervenfäden  mehrere  Löcher  hat.  Mit  der  Pars 
basilaris  und  an  dem  Umfange  des  Foramen  ma- 
gnum  ist  sie  mit  dem  Knochen  genau  vereinigt, 
und  zeigt  auf  jeder  Seite  ein  Loch  zum  Durch- 
gange der  Art.  vertebralis.  Endlich  umkleidet  sie 
von  innen  das  Foramen  jugulare  und  condyloide- 
um  anterius. 

Die   harte   Hirnhaut   macht   nach    der   Höhle 
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der  Hirnschale  zwischen  der  Substanz  des  Gehirns 
verschiedene  Fortsätze  und  Verdoppelungen',  die  '25^. 
dazu  bestimmt  sind,  den  Druck  der  -verschiedenen 
T heile  des  Gehirns  auf  einander  zu  verhüten. 
Der  erste  Fortsatz  wird  Processus  falciformis  cere- 
hri  s.  Falx  cerebri  genannt,  liegt  senkrecht,  und 
erstreckt  sich  von  der  Stirn  nach  dem  Hinterhaupte. 
Er  entspringt  von  der  Crista  galli,  setzt  sich  au 
der  Spina  frontalis  interna  fest,  läuft  unter  der 
Sutura  sagittalis  nacli  hinten,  und  auf  dem  obern 
Schenkel  der  Spina  cruciata  bis  zur  Protuberantia 
occipitalis  interna,  und  endigt  sich  auf  dem  Ten- 
torium  cerebelli.  Der  obere  Rand  ist  gewölbt, 
der  untere  ausgeschweift,  und  stösst  nach  hinten 
auf  das  Corpus  callosum.  Nach  oben  ist  dieser 
lortsatz  am  dicksten,  nach  unten  am  dünnsten, 
und  an  einigen  Stellen  durchlöchert}  nach  hinten 
ist  er  breiter,  nach  vorn  schmaler.  Er  trennt  g&- 
issermaassen  das  grosse  Gehirn  in  zwei  Hälften,  — 
Der  zweite  Fortsatz  ist  das  Tentorium  cerebelli. 
Er  erstreckt  sich  quer  von  dem  Hinterhauptsbeine 
nach  vorn  bis  zur  Pars  petrosa,  entspringt  von 
den  Ouerliuien  der  Spina  cruciata,  hängt  aufwärts 
mit  der  Falx  cerebri  zusammen,  und  läuft  in  ei- 
ner Wölbunjj  nach  vorn,  wo  er  sich  an  dem  obern 
\Yinkel  des  Felsenbeins  festsetzt.  Der  äussere 
.iand  ist  gewölbt,  der  innere  ausgeschweift,  und 
lässt  zwischen  sich  und  der  Sella  turcica  für  das 
hinabsteigende.  Rückenmark    eine   geräumige   Oeff- 

26^ 
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nun^  übrf^.  Es  trennt  dieser  Fortsatz  die  hintern 
Theile  des  grossen  Gehirns  vom  kleinen  Gehirn.  — 
Der  dritte  Fortsatz,  Processus  Jalciformis  cerebelli 
a.  Falx  cerebelli,  läuft  von  dem  Tentorium  auf 
dem  untern  Schenkel  der  Spina  cruciata  gegen 
das  Foramen  magnum  hinab,  wo  er  sich  in  zwei 
Fortsätze  theilt,  die  nach  dem  Foramen  jugulare 
hincrehen.  Er  liesrt  zwischen  den  beiden  Hälften 
des  kleinen  Gehirns,  und  sichei't  deren  liage. 

An  den  Stellen,  wo  sich  die  harte  Hirnhaut 
in  zwei  Blätter  spaltet,  entstehen  Höhlen  und  Ka- 
näle, die  man  Sinus  durae  rnatris  nennt.  Diese 
werden  aber  nicht  blos  aus  den  Blättern  zusam- 
^""•nm engesetzt,  sondern  sie  schliessen  wahre  Venen 
in  sich,  und  dienen  blos  als  Unikleidung.  In  den 
grossem  sieht  man  kleine  Ouerbänder,  besonders 
an  den  Stellen,  wo  die  Venen  aus  der  Substanz 
des  Gehirns  hervorkommen,  und  in  sie  überge- 
hen; wahrscheinlich  haben  sie  den  Nutzen,  die 
zu  starke  Ausdehnung  der  Höhlen  beim  Andränge 
des  Bluts  zu  verhindern.  Diese  Sinus  sind  dazu 
bestimmt,  alles  Blut,  das  durch  die  beiden  Art. 
carotides  cerebrales  und  vertebrales  zum  Gehirn 
geführt  ist,  wieder  abzuleiten.  Daher  öffnen  sich 
in  dieselben  alle  kleineren  Venen  des  Gehirns.  Die 
einzelnen  Blutbehälter  sind  folgende.  a)  Der  Si' 
nus  Ion gitudinalis  superior  ist  der  grÖsste  und  vor- 
züglichste,   und  liegt  am  obern  Rande  des  Proces- 


sus falciformis  cerebri.       Nach  vorn  ist  er  enffc. 


\ 
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tiach  hinten  wird  er  breiter,  und  nimmt  eine  drei- 
^ckio^e   Gestalt    an,     so    dass    die   Grundfläche    des 
Dreiecks  nach  oben,  die  Spitze  nach  unten  gewen- 
det ist.      Er  entspringt  aus   dem  Foramen  coecura, 
und  hänfft  mit  einijjen  Venen   der  innern  Nase  zu- 
sammen,    läuft  mit  dem  Processus  falciformis  nach 
hinten  unter  dem  Stirnbein  unter  der  Sutura  sagit- 
talis  und   der  obern  Linie  der  Pars  occipitalis   des 
Hinterhauptsbeins    bis    zur    Protuberantia    interna 
und   dem  Tentorium,    und   vereinigt  sich   daselbst 
mit  dem  rechten  Sinus  transversus,    oder  mit  dem 
linken,     selten    mit    beiden   zugleich,     gewöhnlich 
mit  dem  rechten.     Die  Venen,    welche  sich  in  ihn 
ergiessen ,    kommen  von  der  obern  Fläche  des  gro-  ^Ijj^ 
ssen  Gehirns,    von  beiden  Seiten,    und  von  unten  c^  ^■^'^ 
her.      b)    Die  Sinus  transversi  s.   laterales   laufen  JU*^ 
in   der  Ouere,    und   liesren   zwischen   den   Blattern 
des  Tentorium.      Der  rechte  ist   gemeiniglich  grö-  i"  S^^J/. 
«ser  als  der  linke,  weil  er  als  die  Fortsetzuno^  des^^* " -"i"^/ 
Sinus  lonoritudinalis  anzusehen  ist.      Sie  laufen  zu- /"»^ •<  ^•"»"' 
erst  horizontal   an   den  Erhabenheiten    des  Hinter- 
hauptsbeins fort,    dann   kommen  sie  an  den  Angu- 
lus   mastoideus    des    Scheitelbeins,     und    die   Pars 
mastoidea   des   Schläfenbeins.      An   diesen   Theilen 
senken  sie  sich  in  die  Tiefe  der  Basis  des  Schedels  «i  ^  j**^J 
hinab,    laufen   nach   innen   auf  dem  Hinterhaupts- 
bein,   und  endigen  sich  im  Foramen  lacerum,    wo    ^  t},  t^i 
sie'  mit    der   Vena    jugularis    interna   unmittelbar   /"^y^'^*^"' 
zusammenhängen.      Sie   nehmen    melirere    kleinere  ji^^^jtit  J 
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Siiius,  die  untern  Venen  des  kleinen  Gehirns,  die 
des  Rückenmarks,  und  des  hintern  Theils  des  gro- 
ssen auf,  und  führen  überhaupt  den  grössten  Theil 
des  Bluts  aus  der  Hirnhohle  heraus,     c)  Der  Sinus 

rtW^  J-  qvartus  s.  perpendicularis  liegt  in  der  Gegend,  wo 
der  Processus   falciformis   mit   dem  Tentorium   zu- 

^  sammenstösst,  und  wird  gebildet,  indem  die  beiden 

Blätter  d.es  Processus  von  einander  weichend  in  das 

,  Tentorium  übersehen.     Er  nimmt  theils  den  Sinus 

Hic^futß^i^ße  longitudinalls  inferior,   theils  die  obern  Venen  des 

kleinen   Gehirns   auf,     theils  eroriesst  sich    in    ihn 

♦ 
, irvÄ^-n*^  gjjjg  beträchtliche  Vene,  welche  alles  Blut  aus  dem 

s /fi^^t^rK 'Innern  des  Gehirns,  namentlich  aus  dem  Corpus 
slriatum,  dem  Plexus  choroideus,  der  Glandula 
pinealis ,  und  dem  Corpus  quadrigeminum  aus- 
führt.    Zuletzt  endisrt  er  sich  p^emeini^-lich  im  lin- 

jff^^  lien  Sinus  transvei'sus.      d)  Der  Sinus   longitudina- 

lis  inferior  liegt  am  untern  Rande  des  Processus 
falciformis,  ist  schmal,  nimmt  einige  Venen  des 
grossen  Gehirns  und  des  Corpus  callosum  auf,  und 
endigt  sieh  nach  hinten  im  Sinus  quartus.  e)  Die 
Sinus  caveriioai  s.  Receplacula  liegen  zu  beiden 
Seiten  neben  der  Sella  turcica  und  der  Spitze  des 
Felsenbeins,  sind  unregelmässig,  und  enthaltec 
lockeres  Zellgewebe.  Ein  jeder  nimmt  die  Venen 
aus  der  untern  Fläche  des  grossen  Gehirns  auf, 
und  die  Vena  ophthalmica  cerebralis.  Er  führl 
das  Blut  aus  dem  Sinus  petrosus  superior  unc 
inferior,     die    als    grosse    Anastomosen    angesehet 
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werden  könuen,  in  den  transversus,  und  hat  noch 
einige  Emissaria ,     die   durch   das  Foramen   spino-  ^ '  ^ 
suni,     ovale,     und   rotunduni    nach    aussen    gehen.  — ^ /fc^/J^J 
In  ihm  liefen  die  Art  carotis  cerebralis,  der  Ner-»*'*'^^'^^'' 
\Tis   abducens,    und   ein  Tservenast   desselben,     der 
zur  Bildung  des  Nerv-us  sympathicus  maximus   bei- 
trägt     f)  Der  Sinus  circularis  llidleyi  liegt  in  der 
Sella  turcica,    bildet  einen   fast  ringfonnigen  Ka- 
nal,   umschliesst  die  Glandula  pituitaria,    und  öff- 
net sich  zu   beiden  Seiten   im  cavernosus.       g)  Die 
Sinus    petrosi   superiores    befinden    sich    auf    dem     "^^'^^^ 
obern  Winkel  des  Os  petrosum,  entstehen  aus  dem  «i-^^f/' 
cavernosus,   und  endigen  sich  im  transversus.     Sie 
siud   als   Verbiudungskanäle    zwischen    den    beiden 
eben  genannten  Behältern  anzusehen,     h)  Die  Sinus     Jj^^h 
petrosi   inferiores    liegen   am    hintern  Y\^inkel    der 
Pars   petrosa  zwischen  ihr  und   dem  Hinterhaupts- 
bein,   entspringen  aus  dem  cavernosus,    und  endi- 
gen sich  im  transversus.      Sie   haben  den  gleichen 
Nutzen,    wie  die  vorigen,     i)  Der  Sinus  occipitalis 
anterior    liegt    mehr    quer    auf    der    Pars    basilaris 
des  Hinterhauptsbeins,  und  verbindet  sich  mit  den 
Venen  des  Rückenmarks,    mit  dem  Sinus  petrosus 
inferior,  und  cavernosus,  nimmt  zugleich  die  Vene 
des   innern  Ohrs   auf,    \ind  verhält  sich  überhaupt 
als   ein  Verbindun^sast  zwischen   den  ansresfebenen      r-^'l" 
Sinus.      k)   Der  Sinus  circularis  Joraminis  magni 
erscheint  um  den  Rand  des  grossen   Lochs,    und 
endigt  «ich  zu  beiden  Seiten  in  der  \'cna  vertebr«- 
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lis.  1)  Die  Sinus  occipitalea  posteriores  liegen  in 
der  Falx  cerebelli,  jeder  in  seinem  Schenkel,  tre- 
ten gewöhnlich  nach  oben  zusammen,  und  verlie- 
ren sich  im  Sinus  transversus  oder  quartus.  ni) 
Die  Sinus  der  fVirbelsäule.  Es  liegen  nämlich  an 
der  hintern  Fläche  der  Wirbelkörper  und  vor  der 
harten  Hirnhaut  zv/ei  lange  Stämme,  die  durch 
querlaufende  Kanäle  vielfältig  verbunden  sind. 
Beide  Stämme  entspringen  schmal  im  Kreuzbein, 
gehen  aufwärts,  erweitern  sich,  und  endigen  in 
der  Vena  vertebralis  und  dem  Sinus  am  Fora- 
men magnum.  Allein  ausserdem  führen  diese  Blut- 
leiler  gleichzeitig  durch  andere  Venen  aus,  welche 
seitwärts  die  Foramina  intervertebralia  hervorge- 
hen lassen,  also  durch  die  Venae  cervicales,  inter- 
costales,  lumbales  und  sacrales. 

Emissaria  Santorini,       Der   srrösste   Theil   des 

o 

Bluts  geht  durch  die  Sinus  transversi,  und  ein 
kleinerer  durch  die  Venae  vertebrales  weg-.  Au- 
sserdem  treten  durch  mehrere  Löcher  des  Schedels 
noch  Blutvenen  aus  den  Sinubus  heraus,  6.ie  sich 
mit  den  äussern  Venen  des  Kopfs  verbinden,  und 
diesen  Namen  führen.  Zwei  gehen  aus  dem  Sinus 
longitudinalis  durch  die  Foramina  parietalia  her- 
aus, zwei  aus  dem  Sinus  circularis  foraminis  ma- 
gni  durch  die  Foramina  condyloidea  posteriora, 
zwei  aus  dem  Sinus  transversus  durch  die  Fora- 
mina mastoidea;  einige  andere  sind  unbeständig. 
üeberhaupt    beobachten    wir,     dass    diese    Verbin- 
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dun^stanäle  im  Foetus  am  häufigsten  erscheinen, 
nach  der  Geburt  hin^e^en,  Avie  die  Fontanellen 
verschwinden,  und  die  Suturen  sich  bilden,  an 
Zahl  abnehmen,  und  im  hohem  Alter  vernichtet 
werden.  Der  Grund  liegt  darin,  dass  in  der  frü- 
hern Periode  des  Ijebens  der  Blutandrang  gegen 
den  Kopf  bedeutend  ist,  demnach  es  der  Ablei- 
tung^skanäle  bedarf,  um  das  Gehirn  in  seiner  Ent- 
Wickelung  nicht  zu  stören,  dass  aber  in  den  hö- 
hern Jahren,  wo  das  Gehirn  seine  normale  Be- 
schaffenheit erlangt  hat,  der  Blutandrang  und  die 
Ableitung  sich  mindern,  weshalb  jene  Kanäle  auch 
vernichtet  werden. 

Die  harte  Hirnhaut  erhält  beträchtliche  Ar- 
terien  zur  Ernä4irung.  Die  stärkste  ist  die  Art. 
meniugea  media,  die  von  der  maxillaris  interna 
entsteht,  durch  das  Foramen  spinosum  geht,  und 
sich  vorzüglich  auf  dem  mittlem  Theile  dieser 
Haut  ausbreitet.  Eine  andere  lieoft  nach  vorn, 
Art.  meningea  anterior,  ein  Ast  der  Art.  ophthal- 
micaj  eine  Hegt  nach  hinten,  Arteria  meningea 
posterior,  die  gemeiniglich  ein  Ast  der  Art.  ver- 
tebralis  ist.  Endlich  verbreiten  sich  auf  dem  un- 
lern  Theile  der  harten  Hirnhaut  mehrere  kleine 
Arterien.  Die  Venen  sind  gleichnamig,  gehen  am 
Schedelgrunde  in  die  Sinus: zurück,  und  von  der 
Seite  läuft  die  Vena  meningea  media  in  die  Vena 
facialis  posterior.  Nerven  *)  sind  in  derselben 
6)    H.  A.  WbIsbebg  communt.  T.  I.  p.  98. 
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laut  angestellter  Untersuchung  nicht  vorlianden. 
Lymphgefässe  hat  man  bis  jetzt  nur  wenige  ge- 
funden. 

y 

f^i^irt),i/,i^  IL  Arachnoidea,  die  Spinnewebenhaut. 
■  J//'i«"-r  Sie  liegt  unter  der  vorigen,  und  hat  wegen 
1^  ^nle^,'^  ihrer  grossen  Feinheit  diesen  Namen  erhalten.  Sie 
,ß,.i,_-(\o  ist  weiss,  und  fast  durchsichtig,  verdickt  sich 
fi^Acinüj  JU  aber  mit  dem  Alter.  Man  muss  sie  zur  Klasse  der 
serösen  Membranen  zählen,  besitzt  weder  Blutge- 
fässe noch  Nerven,  allein  desto  mehr  axishauchende 
und  einsaugende  Gefässe.  Mit  der  weichen  Hirn- 
haut ist  sie  durch  ein  feines  Zellgewebe  mehr  oder 
weniger  vereinigt,  und  beide  können  nicht  an  al- 
len Stellen  getrennt  werden.  Sie  überzieht  die 
Oberfläche  des  grossen  und  kleinen  Gehirns,  ohne 
in  die  Substanz  einzudringen.  An  der  Grundfläche 
des  Encephalon  geht  sie  vom  verlängerten  Marke 
zum  hintern  und  untern  Theile  des  kleinen  Ge- 
hirns von  einem  Hemisphaerium  zum  andern,  läuft 
zum  Pons,  bedeckt  dann  den  Boden  der  dritten 
liöhle,  umgiebt  das  Infundibulum,  und  nach  vorn 
Aie  unlere  Fläche  des  grossen  Gehirns.  Nun  steigt 
sie  aufwärts,  überkleidet  die  äussere  Seitenwand 
desselben,  läuft  an  der  innern  hinab,  und  über- 
zieht das  Corpus  callosum.  Gleichfalls  läuft  sie 
zur  Seite  der  Hemisphären  des  kleinen  Gehirns 
aufwärts,  bedeckt  ihre  obere  Fläche,  dringt  hinter 
dem  Corpus  callosum  durch  eine  ovale  Oeffnung 
in    die    Ventriculi    laterales,     und    überzieht    die 
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Wände  derselben,     nebst    denen    der    dritten  und 
■vierten  Höhle. 

HI.  Pia  mater  ^)  s.  pia  meninx,  membrana 
vasculosa,  die  •weiche  Hirnhaut. 
Sie  liegt  unmittelbar  auf  dem  Gehirn,  und 
ist  so  genau  mit  demselben  vereinigt,  dass  man 
letzteres  verletzt,  %renn  man  sie  abnehmen  will. 
Sie  besteht  aus  einem  feinen  Zellgewebe,  das  mit 
unzähligen  Gefassen  durchwebt  ist,  umkleidet  nicht 
allein  das  Gehirn,  sondern  dringt  auch  durch  die  m  i^\e} 
Salci  allenthalben  in  dasselbe  ein,  und  erzeugt 
Fortsetzungen,  die  sich  in  der  grauen  Substanz 
endicfen,  und  den  Anfang  des  Marks  berühren. 
Auch  in  die  innern  Höhlen  tritt  sie  ein,  unter 
dem  Namen  Plexus  choroideus.  Man  kann  dem- 
nach die  Gefässhaut  in  eine  äussere  und  innere  ab- 
theilen. Jene  bedeckt  ffenau  den  Umfansr  des  Ge- 
liirns;  diese  breitet  sich  in  die  verschiedenen  Hirn- 
liöhlen  aus.  Trennt  man  künstlich  diese  Membran 
von  der  Gehirnsabstanz,  und  zieht  zus-leich  ihre 
Fortsätze  hervor,  so  sieht  man  auf  der  dem  Ge- 
liim  zugekehrten  Fläche  die  Gefässe  in  kurzen 
dicken  Büscheln  erscheinen,  und  die  Fläche  ge- 
winnt das  Ansehen  eines  mit  dichten  Haaren  be- 
setzten Pelzes.  Arterien  und  Venen  liegen  nicht 
neben  einander,    sondern  jede  Gefässart  bildet  ei- 


9)    S.  C.  Lcca'e  de  cerebri  in  homine  vasis  et  mota. 
Heidelb.  1813.  4. 
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gene  Netze.  Jene,  welche  ganz  allein  aus  den  in- 
nern  Karotiden,  und  den  Vertebralarterien  her- 
kommen, dringen  aus  den  Fortsetzungen  der  wei- 
chen Hirnhaut  in  die  Marksubstanz  einj  diese 
kommen  für  sich  wieder  hervor,  und  laufen  in 
die  Sinus  über.  Ob  diese  Membran  Lymphgefässe 
besitze,  ist  nicht  entschieden.  Nerven  hin^eoren 
dringen  in  sie  nicht  ein. 

Zwischen  diesen  Häuten  zeijjen  sich  an  man- 
chen  Stellen,  besonders  gegen  den  Processus  falci- 
formis  hin,  kleine  rundliche  Körper,  Glandulae 
Pacchioni  genannt.  Sie  liegen  in  kleinen  Haufen 
beisammen,  vorzüglich  da,  wo  die  Venen  in  die 
Sinus  übergehen,  sind  traubenförmig  vereinigt, 
und  haben  eine  röthliche  oder  gelbliche  Farbe. 
Sie  durchbohren  allmälig  die  harte  Hirnhaut,  ra- 
gen hervor,  und  machen  in  dem  Schedel  Eindrücke. 
Man  vermuthet,  dass  sie  konglobirte  Drüsen  sind, 
welche  einsaugende  Gefässe  aufnehmen.  Andere 
hingegen  nehmen  an,  und  dieses  wohl  mit  grösse- 
rem Recht,  dass  ihr  Daseyn  eine  kränkliche  Be- 
schaffenheit verrathe.  Denn  sie  erscheinen  erst 
in  einer  spätem  Lebensperiodej  man  findet  sie  nie 
bei  Neugebornen;  man  beobachtet  sie  vorzüglich 
bei  denen,  die  lange  an  Kopfkrankheiten  gelitten 
haben,  wo  auch  ihre  Grösse  beträchtlicher  ist,  ja 
eine  starke  Adhäsion  zwischen  ihnen  und  dem 
Schedel  wahrgenommen  wird. 
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§.  318. 

Von  dem  Encephalon  überhaupt,  und  seinen  Sitistan- 
zen  10). 

Die  ganze  Gebirnmasse,  welche  die  Schedel- 
knochen  umfassen,  wird  mit  dem  Namen  Encepha- 
lon belegt,  und  ihre  Grundfläche  beisst  Basis  e.n- 
cephali.  Diese  Masse  zerfällt  nach  der  gewöhnli- 
chen Eintheilung  in  vier  Portionen.  a)  In  das 
grosse  Gehirn,  Cerebrum ;  b)  in  das  kleine,  Cere* 
bellum;  c)  in  den  Hirnknoten,  Ponx  Varolii;  d) 
in  das  verlängerte  Rückenmark,  Medulla  oblongata. 
Dieses  pflanzt  sich  durch  das  Foramen  magnum 
fort,  läuft  durch  den  ganzen  Kanal  der  Wirbel- 
säule, und  fühlet,  den  Namen  des  eigentlichen  Rük- 
kenmarks,  Medulla  spinalis.  Die  Grösse  des  Ence- 
phalon hängt  von  der  Grösse  der  Höhle  ab.  Ge- 
meiniglich haben  Mannspersonen  ein  grösseres  Ge- 
hirn als  Frauenzimmer.  Im  Durchschnitt  wiegt 
ein  ausgewachsenes  Gehirn  gegen  drei  Pfund. 

Im  Gehirn  zeigt  sich  eine  doppelte  Substanz^'). 
Die  erste  ist  die  graue  ^^),    Substantia  corticalis  a. 

10)  J.  et  C.  Wenzel  de  penitiori  structura  cerebri.  Tu- 
bing.  1812.  fol. 

11)  Gemvari  de  peculiari  cerebri  structura.  Parm.  1782. 
4.  Thouret  memoir.  sur  la  oature  de  la  substance 
du  cervcau.  Par.  1790.  4. 

12)  Ch.  f.  Ludwig  dissert.  de  cinerea  cerebri  substan- 
tia.   Lips.  1779.  4. 
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cinerea.  Sis  twnglebt  nicht  blos  die  andere  an  dem 
Umfange  des  Geliirns,  sondern  erscheint  auch  im 
Innern  desselben,  und  mehrere  Portionen,  die  aus- 
wärts eine  weisse  Farbe  zeigen,  besitzen  inwendig 
diese  graue  Masse.  An  einigen  Stellen,  wie  in 
den  Pedunculis  cerebri,  nimmt  sie  eine  schwärzli- 
che Farbe  an,  an  andern,  namentlich  an  den  hin- 
tern Hirnlappen,  bildet  sie  einen  hellem  weiss- 
gelblichen  Streif,  den  man  als  eine  dritte  Hirn- 
substanz ansieht.  Nach  gelungener  Einspritzung 
bemerkt  man  in  ihr  eine  grosse  Menge  Blutgefässe, 
welche,  gegen  die  weisse  Substanz  laufen j  ausser- 
dem aber  noch  eine  weiche,  gelatinöse  nicht  anzu- 
füllende Masse.  Nii^gend  findet  man  die  graue 
Substanz  für  sich,  immer  steht  sie  mit  der  "wei- 
ssen in  Verbindung:.  Sie  scheint  zur  Bildung  der 
MeduUarmasse  beizutragen,  und  geht  in  alle  Ner- 
ven über.  —  Die  andere  Substanz  ist  die  weisse^ 
Substantia  medullaris  s.  alba.  Sie  ist  von  etwas 
härterer  Beschaffenheit,  und  ihr  Bau  offenbar  fiber- 
artig. Man  sieht  dieses,  wenn  man  die  Gehirn- 
masse nach  dem  Laufe  der  Fibern  aus  einander 
streicht,  wo  man  sie  bis  in  die  graue  Substanz  ver- 
folgen liann.  Deutlich  stellen  sie  sich  auch  dar, 
wenn  das  Gehirn  durch  Säuren,  Weingeist  oder 
heisses  Oel  erhärtet  ist.  Diese  Substanz  besitzt 
w^eit  wenigere  Blutgefässe  als  die  graue,  und  ein- 
gespritzte Flüssigkeiten  dringen  nicht  tief  ein.  Nur 
hin  und  wieder  bemerkt  man  beim  Zerschneiden 
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rothe  Punkte,  welche  zerschnittene  Gefässe  andeu- 
ten, die  um  so  häufiger  ei'scheinen,  je  stärker 
der  voranofesrans'ene  Andrang:  des  Bluts  nach  dem 
Kopfe  war. 

§.  310. 

Das  grosse  Gehirn,  Cerehrum.     Untersuchung  desselben 
von  oben  nach  unten. 

Es  macht  den  «rrössten  Theil  der  Gehirnmasse 
aus.  Nach  oben  grenzt  es  an  den  gewölbten  Um- 
fang des  Schedels,  nach  unten  ruht  es  auf  dem 
Os  frontis,  sphenoideum,  tempui'uni,  und  dem  Ten- 
torium  cerebelH.  Seine  Gestalt  ist  eyförraig',  nach 
vorn  schmal,  nach  hinten  etwas  breiter.  Es  be- 
steht aus  zwei  Hälften,  Hemisphaeria ,  die  neben 
einander  liegen,  und  durch  einen  Einschnitt  ge- 
trennt sind.  Nach  hinten  und  voi^n  theilt  derselbe 
die  beiden  Hälften  völlig,  in  der  Mitte  aber  reicht 
er  nur  bis  auf  das  Corpus  cailosum.  In  diesen 
Einschnitt  tritt  der  Processus  falciformis  der  har- 
ten Hirnhaut.  Ein  jedes  Ilemisphaerium  hat  drei 
Flächen;  eine  obere  gewölbte,  die  nach  dem  Cra- 
nium  hinsieht;  eine  untere  ungleiche,  welche  auf 
der  Basis  cranii  ruht;  eine  innere  ebene*,  die  anf 
den  Processus  falciformis  stösst.  Anf  der  Oberflä- 
che des  Gehirns  sieht  man  eine  Men^e  Vertiefnn- 
gen,  Sulci,  die  etwas  in  die  Substanz  eindringen, 
nach  verschiedenen  Richtungen  in  einer  ffeschlän- 
gellen  Lage  laufen,    und   die  Gefässhant  eintreten 
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lassen.  Zwischen  denselben  ragt  die  Substanz  in 
Windungen  etwas  hervor,  Gyri  s.  intestinula  ce- 
rebri  genannt.  Die  Lage  derselben  ist  nicht  etwas 
Zufälliges,  sondern  hat  einen  wahrscheinlich  be- 
stimmten Zweck.  In  allen  Gehirnen  findet  man 
sie  daher  ziemlich  übereinstimmend.  Die  Win- 
dungen bestehen  aus  einer  Wölbung  der  weissen 
fiberartigen  Substanz ,  welche  als  ein  gefalteter 
Theil  erscheint,  der  sich  nur  nach  Wegnahme  der 
Gefässhaut  als  fiberarti^e  Ausdehnuns:  darstellen 
lässt.  Eine  jede  Windung  ist  von  grauer  Masse 
bedeckt. 

Fängt  man  an  in  transversaler  Richtung  das 
Gehirn  zu  durchschneiden,  und  nimmt  eine  Schei- 
be nach  der  andern  weg,  so  sieht  man  zuerst  die 
Rinde  geschlängelt  um  das  Mark  laufen;  je  tiefer 
man  aber  eindringt,  um  so  mehr  nimmt  die 
Rinde  ab,  und  die  Marksubstanz  an  Umfang  und 
Breite  zu,  bis  die  Schnitte  das  Corpus  callosum 
treffen.  Hier  erblickt  man  alsdann  die  Marksub- 
stanz in  ihrer  grössten  Ausdehnung,  welche  die 
darunter  liegenden  Höhlen  bedeckt.  Daher  nennt 
man  diesen  Theil  des  Marks  Tegmentum  ventrU 
culit  oder  wegen  seiner  eyförmigen  Gestalt  Cen- 
trum semiovale  Vieussenii.  Zwischen  diesen  bei- 
den Tegmentis  sieht  man  einen  markigen  Streif, 
der  in  der  Länge  von  vorn  nach  hinten  läuft,  und 
gleichsam  der  Bindungstheil  ist,  wodurch  beide 
Hemisphaeria  zusammenhängen.       Man  nennt    ihn 
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Corpus  callosum ,  oder  Commissura  cerebri  maxima.  -^^-  cir^'-^* 
Dieser  Theil  erstreckt  sich  vom  Siebbein  an  rück- /fr^^  ^**^ 
wärls  bis  an  die  Stelle,  wo  die  Falx  cerebri  ins  ^"^"^'J^, 
Tentorium  übercrelit.  Er  besteht  fast  ^anz  aus 
Mark,  und  zeigt  eine  faserige  Struktur.  Er  ist 
nach  vorn  schmäler,  nach  hinten  breiter,  und  seine 
Richtung  horizonlalj  die  obere  Flache  ist  et-was 
gewölbt,  und  hat  in  der  Mitte  eine  längliche  Fur- 
che, Raphe,  die  von  zwei  erhabenen  Linien  be- 
grenzt Avird,  in  welche  viele  quere  von  den  Te- 
gnientis  herkommende  Markstreifen  hineinlaufen. 
Die  Furche  bezeichnet  die  Stelle,  wo  die  in  frü- 
herer Lebensperiüde  des  Foetus  getrennten  Hirn- 
hälften sich  nachher  vereinigt  haben.  Die  untere 
Fläche  zeigt  sich  viel  breiter,  weil  sie  zu  beiden 
Seiten  in  das  Tegmentum  übergeht,  und  die  que- 
ren Marlcstreifen  erscheinen  noch  deutlicher.  Die 
Richtung  derselben  ist  die,  dass  sie  an  der  Mitte 
völlig  quer  laufen,  hinterwärts  von  hinten  nach 
vorn,  und  vorwärts  von  vorn  nach  hinten  gehen, 
sich  demnach  die  Markslreifen  in  diesem  Theile 
lioncentriren.  Nach  vorn  beugt  sich  der  Theil 
unterwärts,  umfasst  das  vordere  Stück  des  Corpus 
ßtriatum,  schliesst  auf  diese  Weise  vorn  den  Ven- 
triculus  lateralis,  und  verliert  sich  in  die  (  lün 
cerebri;'  nach  hinten  fliesst  er  mit  dem  Fornix  zu- 
sammen, und  bildet  den  Pes  Ilippocampi. 

Von    der  untern  Fläche    des   Corpus  callosum 
geht   eine   doppelte    dünne    Marklamelle,    Scptum 
Th.  II.  27 
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pellucidunif  hinab.  Dieser  Theil  ist  fast  durch-, 
sichtig-,  hat  eine  dreieckige  Gestalt,  ist  nach  vorn 
breiter,  läuft  hinterwärts  spitz  zu,  und  bildet  den 
ffrössten  Theil  der  iunern  Wand  der  Seitenhohlen. 
Vom  Corpus  callosum  steigt  er  senkrecht  hinab, 
und  endio:t  sich  auf  dem  Fornix.  Die  beiden  dün- 
nen,  neben  einander  hinabgehenden  Lamellen  sto- 
ssen  nicht  zusammen,  sondern  lassen  einen  kleineu 
Z-\vischenraum  übrig,  Ventriculus  septi  lucidi,  der 
im  gesunden  Zustande  wohl  als  geschlossen  anzu- 
sehen ist,  und  blos  einen  wässerigen  Dunst  enthält. 
Unter  dem  Septum  läuft  fast  in  gleicher  Rich- 
tung mit  dem  Corpus  callosum  ein  neuer  Theil, 
Fornix  ^  das  Gewölbe.  Dieses  hat  eine  dreieckige 
Gestalt j  die  Spitze  ist  nach  vorn  gewendet,  das 
breite  Ende  nach  hinten,  und  die  Seiten ränder  ru- 
hen auf  den  Thalamis.  Seine  untere  Fläche  sieht 
nach  dem  di*itten  Ventrikel  hin,  liegt  auf  dem  Se- 
henervenhügel und  auf  einem  Gefässnetze,  das  den 
Ventrikel  bedeckt,  und  durch  das  Einwirken  der 
Pulsadern  dieses  Netzes  werden  Streifen  erzeugt, 
denen  man  den  Namen  Psalterium  s.  lyra  gegeben 
hat.  Die  obere  Fläche  hängt  mit  dem  Septum  und 
Corpus  callosum  zusammen.  Die  beiden  Ränder 
sehen  gegen  die  Seitenventrikel  j  der  eine  Winkel 
befindet  sich  nach  vorn,  die  beiden  andern  nach 
hinten.  Nach  vorn  spaltet  sich  der  Fornix  in  zwei 
Schenkel,  die  sich  hinter  der  Commissura  anterior 
hinabsenken^  und  in  die  Marksubstanz  des  Gehirns 
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nnd  gewunden  nach  unten  in  die  Corpora  candf- 
cantia  überg-ehen,  die  wohl  als  Endigungen  der 
vordem  Schenkel  anzusehen  sind.  Indem  die 
Schenkel  diese  Richtunor  nehmen,  erzensren  sie  auf 
jeder  Seite  eine  rundliche  Oeflnung,  wodurch  die 
Seitenventrikel  mit  dem  dritten  zusammenhängen, 
und  durch  sie  die  Plexus  choroidei  laterales  in 
letztere  Höhle  eindrinj^en.  Die  OefFnuns:  selbst, 
Foramen  Monroi  genannt,  li«'gt  auf  jeder  Seile 
zwischen  jenem  Schenkel  und  dem  Thalamus.  Sie 
ist,  wenn  alles  unverletzt  bleibt,  durch  die  Plexus 
choroidei  verstopft,  aber  immer  vorhanden,  und 
verschwindet  nur  nach  Entzündung  durch  Verwach- 
sen der  benachbarten  Organe.  Nach  hinten  geht 
der  Fornix  gleichfalls  in  zwei  Schenkel  aus  einan- 
der, die  sich  mit  dem  Corpus  callosum' verbinden, 
und  in  diejenigen  Theile  übergehen,  die  das  Cornu 
descendeus  anfüllen.  Der  Fornix  besteht  fast  jranz 
aus  Mark. 

Die  Ventriculi  laterales  s.  tricomes  *^).  So- 
bald man  das  Tegmentum,  das  aber  nicht  als  ein 
eiö'ener,  von  der  übrigen  Marksubstanz  abgeschie- 
dener Theil  angesehen  werden  darf,  erreicht  und 
durchschnitten  hat,  kommt  man  auf  beiden  Seiten 
des  Corpus  callosum  in  eine  Höhle,  die  diesen  Na- 
men führt.     Beide  werden  in  der  Mitte  durch  Arb 

13)  C.  A.  RuDOLPHi  com^mcntat.  de  ventriculis  cercbri» 
Gryph.  1797.  8.  J.  G.  Haase  de  ventriculis  cere- 
bri  tricornibus,    Lips.  1789.  4. 

27* 
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Septum  pellucidum  geschieden.  Man  theilt  den 
Raum,  den  eine  jede  Höhle  besitzt,  in  drei  Gänge, 
Cornua,  ab.  Der  eine,  Cornu  anterius,  geht  neben 
dem  Septum  pellucidum  und  dem  Coi-pus  strialum 
nach  vorn  und  aussen,  und  endigt  sich  blind.  Der 
andere,  Cornu  posterius,  läuft  nach  hinten,  ist 
am  liürzesten,  krümmt  sich  etwas  nach  innen,  und 
ist  geschlossen.  Der  dritte,  Cornu  descendeus,  ist 
von  den  Gängen  der  längste,  lenkt  sich  zuerst  ab- 
wärts gehend  nach  hinten,  läuft  dann  etwas  nach 
aussen  und  vorn,  und  endigt  sich  an  der  Basis  de» 
grossen  Gehirns. 

In  den  Seitenhöhlen  bemerkt  man  mancherlei 
Erhabenheiten,  denen  man  verschiedene  Namen 
beigelegt  hat.  Zuerst  sieht  man  in  der  Mitte, 
■wo  die  drei  Cornua  zusammenstossen,  zwei  vor 
einander  liegende  gewölbte  Theile,  die  durch  ei- 
nen Streif  verbunden  sind.  Der  ganz  nach  vorn 
befindliche  und  grau  erscheinende  heisst  Corpus 
striatum,  ist  gewölbt,  vorn  breiter  als  hinten, 
und  besteht,  wenn  man  ihn  durchschneidet,  aus. 
Binde  und  Mark,  die  schichtweise  einander  be-^ 
decken,  und  das  gestreifte  Ansehen  erzeugen.  DiO: 
vordem  Enden  beider  Körper  liegen  einander  nä- 
her} die  hintern  entfernen  sich  mehr.  Nach  unten 
hängen  sie  mit  dem  Pedunculus  cerebri  und  der 
untern  Fläche  der  Markmasse  zusammen,  und  geben 
dem  Geruchsnerv'en  seinen  Ursprung.  Der  zweite 
hinter    dem  vorigen   liegende  Theil    heisst   Thalw 
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mus  nermorum  optieorum,  ist  gleichfalls  nach  oben 
gewölbt,  uad  von  Farbe  weiss,  weil  er  eine  mar- 
kige Bedeckung  hat,  inwendig  aber  besitzt  er  Tiel 
Kinde.  Nach  aussen  gehen  beide  Thalami  in  die 
Markmasse  des  grossen  Gehirns  über.  Nach  hin- 
ten stehen  beide  mehr  aus  einander,  nehmen  die 
Corpora  quadrigemina  zwischen  sich  auf,  und  ver- 
schmelzen sieh  mit  ihnen.  Nach  %om  liegen  sie 
näher  an  einander,  und  werden  wohl  durch  eine 
kleine  Marklamelle  vereinigt.  Nach  unten,  wo 
ßie  mit  dem  Pedunculus  cerebri  zusammenhängen, 
liegen  nach  aussen  und  innen  drei  kleine  runde 
Hügel,  welche  den  Namen  Corpora  genicuLata  füh- 
ren. Sie  sind  durch  Marklamellen  mit  den  Vier- 
hügeln vereinigt,-  besitzen  nach  aussen  Mark,  im 
Innern  Rinde,  und  gehen  in  die  Wurzel  der  Sehe- 
nerven über.  Zwischen  dem  Corpus  striatum  und 
dem  Thalamus  erscheint  ein  Markstreifen,  Taenia 
semicircularis  s.  Frenulum  novura  Tarini,  der  von 
innen  nach  aussen  in  einem  Bogen  aufwärts  läuft, 
und  nach  unten  sich  in  den  Pedunculus  cerebri, 
nach  oben  in  die  beiden  Erhabenheiten  verliert. 

Im  Cornu  posterius  bemerkt  man  auf  dessen 
Boden  mehrere  gekrümmte,  bald  sehr  starke,  bald 
schwache  Falten,  die  einer  Klaue  ähnlich  sehen, 
Calcar  avis  s.  unguis  s.  pes  Hippocampi  minor. 
Diese  Falten,  ans  weisser  Substanz  bestehend,  neh- 
men ihron  Ursprung  aus  der  hintern  Vereinigung 
de*  Corpus  callosuni  mit  dem  Fornix. 
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Von  eben  dieser  Stelle  sieht  man  einen  andern 
dickern  Fortsat/i  hervorgehen,  der  im  Cornu  de- 
scendens  als  ein  runder,  wulstiger,  nach  aussen  ge- 
\v:ölbter,  nach  innen  ausgehöhlter  Körper  hinab- 
.ßleigt,  Pes  Hippocampi  major  s.  Cornu  Ammonis, 
auswendig  weiss  erscheint,  aber  Rinde  in  sich 
schliesst.  Dieser  Theil  trümmt  sich  zuerst  nach 
hinten  und  aussen,  so  wie  er  aber  nach  unten  ge- 
langt, lenkt  er  sich  nach  innen  und  vorn,  liegt 
unter  dem  Thalamus  und  dem  Corpus  striatum^ 
und  sein  breites,  kolbenartiges  Ende  ist  mit  meh- 
reren Längenfarchen  versehen,  wodurch  einige 
JErhabenheiten  sichtbar  werden,  welche  die  Ansicht 

einer  Klaue  sreben.      Bisweilen  verlauft  neben  dem 

o 

Ammonshorn  nach  aussen  eine  zweite  etwas  kür- 
zere Erhabenheit,  Kminentia  collateralis  ßleckelii, 
die  aber  zuletzt  in  jenes  Cornu  Ammonis  übergeht. 
a\u  der  ausgehöhlten  Seite  des  Ammonshorns  liegt 
ein  schmaler,  sichelförmiger  und  markiger  Theil, 
Taeniüf  der  sich  nach  unten  mit  dem  Pes  Hippo- 
campi vereinigt,  gleichfalls  eine  Fortsetzung  des 
gemeinschaftlichen  Schenkeis  ist,  und  auf  dem  da^ 
gi'osse  Adergefleclit  ruht.  ISfeben  jenem  Körper 
mehr  nach  innen  und  hinten  liegt  die  Fascia  deni> 
tata,  eine  graue,  mit  Falten  und  Einschnitten  ver- 
sehene Erhabenheit,  die  sich  unten  im  Cornu  de- 
scendens  endigt. 

Alle  Gehirnhöhlen  erhalten  von  der  Cefassr 
haut  eine  Fortsetzung,    die  stets  eine  Feuchtigkeit 
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lö  Gasjestalt  aushaucht,  welche  das  Verwachsen 
der  benachbarten  Theile  verhindert,  und  die  Be- 
wesrlichkeit  der  verschiedenen  Hirnorgfane  unter- 
stützt  Die  weiche  Hirnhaut  für  das  grosse  Ge- 
hirn dringt  hinten  durch  eine  Spalte  zwischen  den 
hintern  Lappen  des  grossen  Gehirns  und  dem  klei- 
nen Gehirn  nach  vorn  und  innen,  und  erzeugt  die 
Plexus  choroidei.  Sie  trifft  nämlich  zuerst  auf  die 
Corpora  quadrigemina,  die  sie  überzieht,  und  deckt 
mehr  nach  vorn  den  dritten  Ventrikel,  breitet  sich 
zugleich  zur  Seite  aus,  und  vereinigt  sich  beson- 
ders mit  den  Thalarais  der  Sehenerven.  Hier 
grenzt  sie  aufwärts  an  die  untere  Fläche  des  For- 
nix. Diese  Ausbreitung'  lieisst  Plexus  choroideus 
mediu».  Sie  sendet  an  beiden  Seiten  eine  Fortse- 
tzung in  die  Seitenventrikel,  Plexus  choroideus 
lateralis  y  welcher  folgenden  Lauf  hat.  Nämlich 
neben  der  Spalte  unter  den  hintern  Lappen  des 
grossen  Gehirns  liegt  noch  eine  Oeffnung  im  Bo- 
den des  Cornu  descendens  zwischen  dem  Peduncu- 
lus  cerebri  und  der  Endigung  des  Pes  Hippocampi. 
Hier  tritt  die  weiche  Hirnhaut  gefaltet  als  ein 
runder  Strang  ein,  und  führt  den  obigen  Namen. 
Dieser  liesrt,  indem  er  im  Cornu  descendens  auf- 
steigt,  auf  dem  Pes  Hippocampi  und  der  Fascia 
dentata,  läuft  dann  gegen  das  vordere  Cornu,  ruht 
auf  dem  Thalamus,  und  erstreckt  sich  bis  unter 
die  vordem  Schenkel  des  Foruix.     Er  Iriffl  daselbst 
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auf  das  Foramea  Monroi,  geht  hindurch,  und  ver- 
einigt sich  mit  dem  Plexus  clioroideus  medius. 

Der    Ventriculus   tertius.       Er    wird    sichtbar, 
sobald    der    Fornix    aufgehoben    und    der   mittlere 
Plexus   choroideus  wesTsrenommen  sind.      Er    bildet 
eine  schmale,    in   der  Mitte   etwas   engere  Höhle, 
die   seitwärts    vom    vordem    Theile    der   Thalami, 
unterwärts  von  einer  etwas   grauen  Substanz,    die 
mit  dem  Infundibulum  in  Verbindung  steht,    ober- 
wärts  vom  Fornix  eingeschlossen,    und   nach  vorn 
von   der  Commissura  anterior  begrenzt  ist,    über 
"welcher  die  Foramina  Monroi   liegen.      Die  Com" 
nussura  anterior   ersti^eckt   sich   von   einem   Hemi- 
sphaerium    zum    andern,     und    besteht    völlig    aus 
Mark.       Dieser    Theil    kommt    seitwärts    tief   und 
strahlenförmig  aus  der  querlaufenden  Substanz  "der 
Hemisphären,     geht   bogenartig   durch   das   Corpus 
stiuatum,    ohne  sich  mit  den  Fibern  dieses  Organs 
zu  vermischen,    tritt  aus  ihm  heraus,    wii'd  rund- 
lich,   und   von  beiden  Seiten   fliesst   die  Marlisub- 
stanz  zusammen,  um  diesen  Theil  zu  bilden.     Hin- 
ter  der  Commissura  anterior  senkt  sich   die   dritte 
Hirnhöhle   tiefer   hinab,    wird   enger,     und   stösst 
zuletzt  auf  das  sogenannte  Infundibulum,    wo  sich 
die    Höhle    im    gesunden    Zustande    blind    endigt. 
Die  Vertiefung  nennt  man  Aditus  ad  infundibulum. 
Hinterwärts   begrenzt   den   Ventriculus   tertius   ein 
gleicher    aus    Mark    bestehender    Streif,     Commis- 
sura posterior  f    der  zwischen  den  beiden  Thalamis 


und  seinen  Häuten,  4-5 

sich  befindet,  und  den  gleichen  Ursprung  und  Lauf 
hat,  wie  die  vordere  Comniissur.  Unter  demselben 
liegt  eine  kleine  runde  OefFnung,  Aditits  ad  aquae- 
ductum  Syivii,  die  in  einen  gleich  anzuführendea 
Kanal  leitet.  Die  ganze  Hohle  enthält  ebenfalls 
einen  wässerigen  Dunst. 

Aus  der  an2'eo:ebenen  hintern  Oeffnun?  der 
dritten  Höhle  gelangt  man  in  einen  Kanal,  wel- 
cher Aquaeductus  Syivii  genannt  wird.  Er  läuft 
schräg  abwärts  nach  hinten,  und  endigt  sich  ia 
der  vierten  Hirnhöhle,  er  wird  nach  unten  von 
dem  Pons  Varolii  umschlossen,  und  nach  oben 
bedeckt  ihn  eine  Gehirnmasse,  die  sogenannten 
Corpora  quadrigemina.  Dieser  Gehirntheil,  beste- 
hend aus  srrauer  Masse  und  überzogen  von  einer 
Lage  Marksubstanz,  wölbt  sich  über  den  Kanal, 
als  eine  Brücke,  geht  an  beiden  Seiten  in  den 
Pons  Varolii  über,  indem  er  von  oben  die  Crura 
cerebri  bedeckt,  und  vereinigt  die  beiden  Henii- 
sphaeria  cerebri  unter  sich,  und  mit  dem  kleinen 
Gehirn.  Dieses  geschieht,  indem  jener  Theil  sich 
an  beiden  Seiten  mit  dem  Crus  cerebelli  ad  Cor- 
pora quadiigemina  vereinigt  (§.  320.),  einer  Marli- 
masse,  welche  aus  einem  jeden  Hemisphaerium  des 
kleinen  Gehirns  entspringt,  schräg  aufwärts  und 
vorwärts  geht,  die  vierte  Hirnhöhle  seitwärts  uni- 
fasst,  und  sich  mit  den  vier  Hüsreln  vermischt. 
Durch  diese  Vereinigung  kommt  die  Markmasse 
des  grossen  und  kleinen  Gehirns  in  unmittelbaren 
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Zusammenhang.  Auf  ihm  liegen  vier  Weine  Hü- 
gel, von  denen  die  vordem,  Nates,  grösser  als 
die  hintern,  Testes,  sind.  In  der  Vertiefung,  wel- 
che die  beicVn  vordem  Hügel  einschliessen,  ruht 
die  Glandula  pinealis  s.  conarium,  die  Zirbeldrüse, 
die  vorzüglich  vom  Plexus  choroideus  tertius  um- 
geben ist.  Von  ihr  gehen  zwei  schmale  Streifen 
hinab,  Pedunculi  genannt,  die  sich  mit  den  Tha- 
lamis verbinden.  Sie  hat  eine  längliche  Gestalt, 
und  ihre  Farbe  ist  bräunlich  grau.  Sie  enthält 
nach  unten  eine  kleine  Höhle,  deren  Mündung 
gegen  den  Ventriculus  tertius  gerichtet  ist.  In  der 
Substanz  der  Drüse  oder  vor  derselben,  doch  mit 
ihr  verbunden,  findet  man  vorzüglich  nach  dem 
Anfang  der  Pubertät,  oft  auch  in  Kindern,  eine 
kleine  Anhäufung  von  Sand,  oder  steinigen  Kör- 
pern **).  Sie  sind  rundlich,  und  werden  durch 
festes  Zellgewebe  zusammengehalten.  Die  Drüse 
selbst  scheint  mehr  aus  Rinde,  oder  vielmehr  aus 
einer  eigenen,  vom  Gehirn  abweichenden  Substanz 
zu  bestehen,  da  man  sie  ziemlich  oft  verknöchert 
antrifft. 

Die  Grundßäche  des  grossen  Gehirns  ^     Ba- 
sis cerebri  *^). 

14)  J.  G.  GuENZ  de  lapillis  glandulac  pinealis.  Lips. 
1753.  4.  SöMMEHKiNG  de  lapillis  vel  prope  vel  intra 
gland.  pin.  sitis.  Mogunt.  1785.  8. 

15)  S.  Tn.  SöMMERBiNG  dlssert.  de  basi  cncephali.  Got(. 
1778.  4.  recu8.  in  Ludwig  oper.  min.  T.  II. 
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Sie  wird  durch  einen  beträclitlicben  Einschnitt 
in  zwei  Lappen,    Lobiy    abgesondert.     Dieser  ent- 
steht durch  das  Eindringen   des  Processus  ensifor- 
niis   in   die  Substanz,    läuft   <juer  von   innen   nach 
aussen,  und  führt  den  Namen  Fossa  Sylvii:    Durch    //^^*" 
ihn   zerfällt    die    untere   Fläche    in   einen    kleinern 
vordem    und   etwas    ausgehöhlten  Lappen,     Lotus 
cerebri  anterior  ^     und    in   einen    hintern    grossem 
und  gewölbteren,  Lobus  cerebri  posterior.     Letzte- 
rer wird  von  Einloten   wieder   in   zwei  Hälften  ab- 
getheilt,    nämlich  in  einen  mittleren  und  hinteren. 
Man  bemerkt  dieses  aber  nur  dann,  wenn  die  Pars  ./<v«w^ -* 
petrosa  des  Schläfenbeins  einen  beträchtlichen  Ein-  '«•'^'  ^'"^•' 
druck  ia  die  Hirnsubstanz  gemacht  hat.      Auf  der  ^"5:0^^, 
untern  Fläche  des  vordem  Lappens  und  gegen  sei-r^r-^^^ 
uen   innern  Rand   sieht  man  von   der  Fossa  Sylvii^i^^Iy-««^ 
an  eine  Furche  nach  vorn  laufen,  die  den  Geruchs-^^/^  i"-/?- 
nerven   aufnimmt.       Da  wo   der  vordere   und   hin-^./yV^  y  i 
tere    Lappen    zusammenstossen,     tritt   von    beiden   *  ^^];,^ 
Seiten  das  ano^ehäufte  Mark  hervor,    welches  zwei  "^ '^''\*r  ^ 
runde  Fortsätze   erzeugt,     die  man  Pedunculi  cere- 
bri nennt     Sie  nehmen  ihren  Lauf  schräg  von  voru 
nach  innen  und  hinten,    nähern  sich  beide,    gehen 
in   den  Pons   Varolii   über,    und   hängen   mit   dem 
verlängerten  Rückenmarke  zusammen.      Sie  beste-  .„fö^T^ 

SöMMERRiNo  tabula  baseos  encephali.  Frcf.  ad 
Moen.  1799.  fol. 

F.  B.  OsiAKDEB  in  comment.  Gott  T.  XVI.  Phys. 
pag.  77. 
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^.  J.ftiJ.,  jjgjj  g^g  weisser  und  sehr  grauer  Masse,  die  schicht- 
A_f^fi<±<',  weise  über  einander  liefft;     Zwischen  beiden  Schen- 
tS^^rA«,keIn  befindet  sich  der  markige  Boden   der  dritten 
,^/£'^^, Höhle,    und  des  Aquaeductus  Sylvii,    Lamina  cri- 
brosa,    der  viele  Löcher  zeigt,    wodurch   Gefässe 
nach  innen  dringen.     Daselbst  sieht  man  zwei  halb- 
runde Erhabenheiten,  Corpora  candicantia  s.  mam- 
«^-^-^ ""-millaria ,    die   eine  weisse  Farbe  haben,    inwendig 
aber  graue  Substan»  in  sich  fassen,    und   die  vor- 
dem Endea  des  iornix  andeuten.     Vor  ihnen  geht 
^nT^Zi^^^  I^f^^dibulum  hinab,  ein  kegelförmiger  dunkel 
gefärbter  Theil,    der  von  jenem  markigen  Boden 
des    dritten    Ventrikels    seinen    Ursprung    nimmt, 
gerade  hinabsteigt,    und  sich  mit  der  Glandula  pi- 
tuitaria  vereinigt.     Gewöhnlich  ist  dieser  Trichter 
nicht  hohl,    in  einigen  Fällen   hat  man  aber  einen 
länglichen  Kanal  in  ihm   bemerkt.       Die  Glandula 
pituitaria  s.    hypophysis,     die  mit   dem  Infundibu- 
lum  verbunden  ist,   liegt  in  der  Sella  turcica,  und 
wird  vom  Sinus  circularis  umgeben.       Sie  ist  stets 
aus  zwei  genau  mit  einander  verbundenen  Lappen 
zusammengesetzt,    die  aus   grauer  Substanz  beste- 
hen,   in  welcher  man  weisse  Fäden  bemerkt.     Die 
harte  Hirnhaut  bedeckt  sie  fast  ganz,    nur  ober- 
Wärts  nicht. 
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§.   320. 

Das  kleine  Gehirn,  Cerebellum  16). 

Es  liefft  in  den  untern  Vertiefunoren   des  HUn- 
o  o 

terhauptsbeins,  und  wird  durch  das  Tentorium 
cerebelli  vom  grossen  Gehirn  «getrennt.  Sein  Um- 
fang  ist  viel  geringer,  als  der  des  Gehirns.  Es 
besteht  aus  zwei  Hemisphären,  die  nach  unten  die 
Faix  cerebelli  zwischen  sich  fassen,  in  der  Mitte 
aber  und  nach  oben  durch  einen  Mittelkörper  ver- 
einigt werden,  der  zwar  im  Allgemeinen  den  IVa- 
nien  Vermis  führt,  allein,  genauer  untersucht,  aus 
mehreren  einzelnen  Theilen  zusammengesetzt  ist. 
Ein  jedes  Heniisphaerium  ist  ovalförmig  gebildet. 
Indem  beide  nach  oben  sich  vereinigen,  sieht  man 
am  vordem  Rande  des  kleinen  Gehirns  einen  halb- 
mondförmigen Ausschnitt,  und  am  hintern  einen 
noch  beträchtlichem  und  tiefern.  Die  obere  Flä- 
che senkt  sich  von  vorn  nach  hinten  allmälig  hin- 
ab} die  untere  ist  gewölbter,  und  zeigt  eine  Aas- 
höhlung, die  das  verlängerte  Mark  aufnimmt.  An 
der  innern  bemerkt  man  eine  etwas  breite  nach 
aussen  und  hinten  schmal  zulaufende  Furche,  in 
welcher  sich  das  sogenannte  Crus  ad  puntem  be- 
findet. Das  kleine  Gehirn  hat  gleichfalls  Gyri  und 
Sulci,    aber  beide  laufen  in  einer  andern  Richtung 

16)    J.  Ch.  Reil  Archiv  für  die  Physiologie.  T.  "\1II. 

Malacabne  nuoova  esposi/ione   della   vera  «trat- 
tura  del  cerveletto  umano.  Torino  1776. 
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ganz   nach    der   Quere,     nnd    mehr   toncentrlsch. 

An  einigen  Stellen   trifft  man  aber  tiefere  Furchen 
£*!«/*«<  an,    wesswegen  ein  Jedes  Ilemisphaerium  aus  meh- 
. M.«<»AfA  reren  Lappen  zusammengesetzt  erscheint. 
v^f<ütti         Der  Bau  des   kleinen  Gehirns  weicht  von   dem 
iijl  r^"."'/'  ^cs  grossen  in  vielen  Rücksichten  ab.      Ausser  der 
^^^.,. f. '-1, verschiedenen    Art    der   Richtung    der  Windungen 
^  /    ,  ""  und  Vertiefunj^en  verhält  sich  die  Vertheiluno^  der 
/*^'*^-     Substanzen  so,     dass  die  Markmasse  stets  nach  in- 
,  ?//«^.,  neu   lieo^t,     und    die  Rindensubstanz    dieselbe  blos 
^■^••umgiebt,    das  Corpus   rhomboideum   ausgenommen. 
Lw^«-       Die  Marksubstanz   hat  eine  doppelte  Richtung.     1) 
i<w*u»JVach    der    Peripherie    des    kleinen    Gehirns    hin. 
j)2>«t^^.*'!Hier  sieht  man  das  Mark  in  ästiger  Form  in  zehn 
ziie^iir^is    dreizehn   Stämmen    nach    aussen    laufen,     und 
^a^^^an  erblickt  eine  Reihe  von  Lappen,  welche  \iel- 
'«^^»^J^fach    gekerbt  und   ausgeschnitten,    und  von   grauer 
cOtc^fi-XjSfubstanz  bedeckt  sind.     Ein  einzelner  Lappen  zer- 
,  &rwrfc,fällt   gegen    den  Umfang  wieder   in  mehrere    klei- 
^t'Zl-nefe  Blättchen,  die  gleichfalls  aus  der  weissen  und 
, t'^K^ i'^'ffranen  Substanz  zusammengesetzt  sind.     Man  nennt 
'^**'^"^'' diese  Ausbreitung^  Arbor  vitae.      In   der  Milte   der 
nJ^vncK^  Marksubstanz  bemerkt  man  eine  iuselfönnio^e  srraue 
i,.  V.«,' .^jyfa sse,   Corpus  rhomboideum ^  s.  dentatum,   ciliare, 
ajjf^^^,  Aus  diesem  Mittelköi-per  geht  das  Mark  vorzüglich 
i^'t «-,'., strahlenförmig  gegen  die  Peripherie.     2)  Nach  dem 
li^'^i^Ä,  grossen  Geliirn  und  dem  verlängerten  Rückenmarke 
if„ct»^,  hin.      Es  entwickeln   sich   aus   der  Markmasse   auf 
äl*,^^  jeder  Seite  drei  Stränge,  Crura,  die  eine  verschie- 
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dene  RIclitung  annehmen.      a)  Der  eine  geht  nach 
vorn    und    oben,     Crus    ad    corpora    quadrigemina, 
(§.  319.)-     Indem  beide  Schenkel  zu  der  vierfachen 
Erhabenheit  laufen,  begrenzen  sie  nicht  allein  seit- 
wärts den  Ventriculiis  quartus,  sondern  fassen  auch 
die  Valvula  cerebeüi   zwischen   sich.       Die  Klappe 
nämlich    ist  als    ein    dünner  markiger   Theil   zwi- 
schen   beiden    Schenkeln    ausgespannt,      entspringt 
vom  hintern  Rande   der  Vierhügel,    geht  abwärts, 
und  vereinist  sich   mit    dem  Marke   der  seitwärts 
lieo^enden   Schenkel.        Das   obere   Stück   derselben 
zeigt  Ouerfurchen,  das  untere  ist  glatt.     Sie  deckt 
den  Uebergang  des  Aquaeductus  Sylvii  in  die  vierte 
Gehirnhühle.       b)   Der   andeie,     Crus  ad  pontem, 
s.  Pedunculus  cerebeüi   geht  nach  vorn   und  unten, 
und    bedeckt    den    Pons    Varolii    oberflächlich    (§. 
321.).    c)  Der  dritte,  Corpus  resti/orme  lauft,  seit- 
wärts zum  verlängerten  Mark  (§.  322.). 

§.  321. 
Pons  Varolii,  Frotuberantia  annularis  s.  lasilaris. 

Es  liegt  dieser  Theil  an  der  Basis  encephall 
vor  dem  kleinen  Gehirn  und  dem  verlängerten 
Rückenmarke  auf  der  Pars  basilaris  des  Hinter- 
hauptsbeins. Seine  Masse  ist  weit  fester  als  die 
aller  übrigen  Theile  des  ganzen  Gehirns.  Er  ist 
fast  viereckig,  nach  unten  gewölbt,  wird  nach 
hinten  vom  verlängerten  Marke  durch  eine  Ouer- 
spalte  abgesondert,    und  zeigt  in   der  Mitte  nach 
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seiner  ganzen  Läng^e  eine  Furche,  welche  die  Art. 
basilaris  aufnimmt.  Bei  genauer  Ansicht  bemerkt 
man  zuerst  Ouerfasern  auf  ihn),  die  an  jeder  Seile 
vom  kleinen  Gehirn  herkommen,  und  sich  in  der 
obigen  Furche  vereinigen.  Jene  Fasern  sind  die 
Fortsetzungen  des  Pedunculus  cerebelli,  der,  aus 
dem  kleinen  Gehirn  hervortretend,  und  sich  strah- 
lenförmig auf  dem  Pons  ausbreitend,  eine  Verei- 
niffuns:  zwischen  dem  Marke  des  kleinen  Gehirns 
und  dem  des  Rückenmarks  bewirkt.  Werden  sie 
weggenommen,  so  erscheinen  andere  Fibern,  die 
mehr  nach  der  Länge  vom  Rückenmarke  herkom- 
men. Diese  sind  nichts  Anderes  als  die  Corpora 
pyramidalia,  deren  Fasern  sich  melir  ausbreiten, 
mit  grauer  Substanz  untermischt  sind,  und  in  die 
Markschenkel  des  grossen  Gehirns  übergehen 
(§.  323.).      . 

§.  32?. 

Das  Rückenmark ,  Medulla  spinalis  i^^). 

Das  Rückenmark   ist   diejenige  Fortsetzung  des 
Encephalon,    welche  vom  Pons  Varolii  an,    durch 

17)  Huber  de  medulla  spinali.  Gottingae  1771.;  auch  in 
Halleri  icon.  fasc.  1. 

Frotscher  descripfio  niedullae  spinalis  icone  illu- 
strata.  Erlang.  1783.  fol.  in  Ludwig  oper.  min.  T. 
IV.  p.  70. 

G.  G.  Th.  Keufel  diss.  de  medulla  spinali.  Hall. 
1810.  8. 

W.  CnriKSHANK  in  phil.  transact.  An.  1795. 
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das  Foramen  niaorDum  heran  stellt ,  und  in  dem  Ka- 
nal  der  Wirbelsäule  bis  zum  Kreuzbein  hinab- 
steigt. Man  zertheilt  es  irenieini^licli  in  zwei 
Stücke.  Dasjenige  welches  sich  noch  in  der  Sche- 
deihiihle  befindet,  und  vom  Pons  Varolii  bis  zum 
Foramen  niagnum  erstreckt ,  neunt  man  Medulla 
oblongata ;  das  Stück  aber,  welches  vom  Foramen 
mag'num  durch  den  ganzen  Kanal  hinabläuP,  heisst 
Medulla  spinalis. 

Es  hat  das  Rückenmark  die  g^leichen  Hüllt n, 
wie  das  Encephalon.  Die  harte  Hirnhaut  tritt 
durch  das  Foramen  uiagnum  in  den  Kanal,  er- 
streckt sich  bis  zum  Kreuzbein,  und  bildet,  ob- 
gleich der  knöcherne  Kanal  fast  dreieckig  ist,  doch 
nur  eine  runde  Scheide,  welche  oben  enger,  unten 
weiter  ist.  Mit  den  Wirbelknochen  ist  sie  durch 
Zellgewebe  nur  locker  verbunden;  im  Foramen 
ma^rnnm  wird  sie  hin^reo^en  durch  einen  sehnigen 
Ring  an  das  Hinterhauptsbein  angeheftet.  Auch 
nach  innen  ist  ihre  Verbindung  mit  dem  Rücken- 
marke nur  sehr  locker.  Nach  unten  endijt  sie 
sich  unter  dem  Conus  medullaris  blind  und  sack- 
förmig.      Zu   beiden  Seiten   gehen  von  der  harten 

Sabatier  in  mem.  de  Paris.  An.  1783. 

C.  F.  Bellikgeri  de  mtd  ill.i  spinal i   norvisque  ex 
ea    prodeiinlibus   annoiati  4     cum 

5.  tab.  aen.  in  foi. 

C.  P.  Olivisr  de  la  moiMle  ei'..;iere  et  Joses  mk-^ 
ladies.  Par.  18i4.  8. 
Th.  II.  28 
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Hirnhaut  Verlängerungen  nach  den  Lochern,  wo- 
durch die  Nerven  hervortreten.  Jene  begleiten 
letztere,  und  ihre  Richtung  und  Gnisse  hangt  von 
dem  Laufe  und  der  Dicke  der  Nerven  ab.  Am 
Halse  gehen  sie  fast  horizontal,  und  sind  kurz; 
ftm  Rücken  und  noch  mehr  in  der  Leudeugegend 
senlcen  sie  sich  hinab,  und  laufen  zuletzt  fast  senk- 
recht mit  steter  Zunahme  der  Lange.  Sobald  sie 
aus  dem  Kanal  hervorgetreten  sind,  verbinden  sie 
sich  nicht  mit  der  Beinhaut,  sondern  scheinen  in 
das  Neurolemma  der  Nerven  überzuirehen.  Die 
äussere  Fläche  der  harten  Hirnhaut  ist  etwas  rauh 
von  dem  anklebenden  Zellstoff,  die  innere  hinge- 
gen glatt  und  feucht. 

Auf  die  harte  Hirnhaut  folgt  die  Arachnoidea, 
eine  Fortsetzung  der  gleichen  aus  dem  Schedel. 
Sie  hat  dieselbe  Beschaffenheit  als  am  Gehirn,  um- 
giebt  das  Rückenmark  nur  locker,  schliesst  die 
Blutgefässe  in  sich,  und  giebt  allen  von  dem  Rük- 
kenmarke  abo^ehenden  Nerven  einen  Ueberzuof.  So 
wie  aber  letztere  hinaustreten,  schlägt  sie  sich  ge- 
gen die  innere  Fläche  der  harten  Hirnhaut  zurück, 
und  überkleidet  dieselbe  als  seröse  Membran. 

Die  darunter  liegende  weiche  Hirnhaut  um- 
schliesst  das  Rückenmark  ganz  genau,  und  sendet 
einige  Fortsätze  ins  Innere  des  Rückenmarks.  Zu 
beiden  Seiten  erzeugt  diese  Membran  das  Liga- 
mentum  dcnticulatum  ^  woran  aber  auch  die  Ara- 
chnoidea Antheil  zu  nehmen  scheint.     Dieses  Band 
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lie^t  zwischen  der  vordem  und  Lintcrn  Reihe  der 
Wurzeln  der  Rüclienuiai^ksnerven,  und  bildet  eiue 
Reihe  zahuformig'er  Fortsätze,  von  denen  ein  jeder 
sich  zwischen  zwei  Nervenpaaren  befindet.  Jeder 
einzelne  Fortsatz  hat  eine  dreieckige  Gestalt,  die 
Basis  ist  "resren  das  Rückenmark  jjekehrt,  und  die 
Spitze  vereinigt  sich  mit  der  harten  Hirnhaut.  In- 
dem dieses  Band  an  beiden  Seiten  abwärts  geht, 
nahern  sich  beide,  und  vereinigen  sich  am  Ende 
des  Rückenmarks.  Andere  sehen  diesen  Theil  als 
etwas  Selbstständiges  an,  da  er  mehr  fibrös  er- 
ßcheiut,  oder  als  eine  Fortsetzung  der  harten  Hirn- 
haut, wie  sie  auch  im  Schedel  dergleichen  Fortsä- 
tze erzeugt  Allein  dass  Letzteres  wohl  nicht  statt 
finden  könne,  be^veiset  der  Lauf  der  harten  Hirn- 
haut am  Fiückemnarke,  indem  man  nicht  einsieht, 
wie  das  Band  aus  dieser  Membran  entstehe.  Dass 
auf  der  andern  Seite  dieses  Ligament  etwas  Selbst- 
ständiges seyn  könne,  ist  wohl  möglich. 

Die  Gefässe  für  das  Rückenmark  sind  die  ArL 
spinalis  anterior,  die  spinales  posteriores,  und  eine 
Reihe  von  Arterien,  die  aus  der  "vertebralis,  den 
intercostalibus ,  lumbalibus,  und  sacralibus  durch 
die  SeitenöIFnuu^en  der  Wirbelsäule  eindrinaren. 
Die  Venen  gehen  auf  gleiche  Art  zurück. 

Der  Bau  des  Rückenmarks  zeigt  sich  auf  fol- 
gende Weise.  Es  ist  in  seinem  Umfange  viel  klei- 
ner, als  die  Höhle  der  W^irbelsäule.  Diese  Ein- 
richtung geschah,  um  bei  Bewegungen  den  Druck, 

28* 
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und    die    daraus    entspringenden    Übeln    Folgen    ku 
veriiiiten.     Es  ist  nicht  völlig-  cyliudrisch,  sondern 
hat   eine    Iiintere    und   vordere    Fläche    nebst    zwei 
Seiteuriindern.     Auf  beiden  Flächen  läuft  ei'Ae  feine 
Spalte   von   oben    herab,     die   das    Rilc4ienniark   in 
zwei  seitliche  Säulen  trennt,   und  nach  der  ganzen 
liänge    einen    Fortsatz     der    Gefässhaut    anfniriimt, 
Her  fast   bis   zur   Mitte    des    Rückenmarks   ffelanorf. 
Allein  allenthalben  dringt  die  Gefässhaut  auch  ein, 
und    erzeugt   eine  Menge   kleiner   nach    dev  Länge 
laufender  Kanälchen  oder  Scheiden,  in  welchen  die 
Substanzen  stecken.      Es   hat  demnach  das  Rücken- 
mark schon  die  Anlage,  durch  Spaltungen  in  INer- 
ven   auszulaufen,    und  sie   zu   bilden.       Durch    die 
oben  angegebenen  Spalten  wird   freilich   im  Allf-'-e- 
meinen   das  Rückenmark  in   zwei   seitliche  Hälften 
getheilt.       Indessen   zerfällt  jede  Hälfte   wieder  ia 
zwei  Stränge,    in  einen  vordem  grössern,   und  ei- 
nen  hintern   kleinern,    so   dass   man   vier  Strange, 
zwei  vordere  und  zwei  hintere,  wahrnimmt.     Die- 
ses  rührt   daher,     dass   man   auf  jeder   Seite   nach 
der  Länge   des  Rückenmarks   noch   eine  Vertiefung 
bemerkt,    welche   die  Thcilung   veranlasst,     allein 
nicht   so   stark   eindringt,    wie   die   Spalten.      Die 
Substanzen   selbst    verhalten   sich    so    zu   einander, 
dass  die  Marksubstanz  nach  aussen  liegt,  die  graue 
nach  innen.     liCtztere  zeigt  vier  Streifen,  die  sich 
im   Mittelpunkte    vereinigen.       Doch    hat    sie    zur 
weissen    ein   verschiedenes  Verhältnisse     denn   da, 
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wo  die  Nerven  für  die  obern  und  untern  Extremi- 
täten abg-ehen,  ist  die  graue  überwiegend,  an 
andern  Stellen  hin^ejen  die  weisse. 

Der  Theil  des  Rückenmarks,  der  den  Namen 
medulla  oblongata  führt,  hängt  nach  oben  mit  dem 
grossen,  dem  kleinen  Gehirn,  und  dem  Pons  Va- 
rolii  zusammen,  von  welchem  er  durch  eine  Spalte 
in  etwas  abgesondert  ist.  Sein  Anfang  ist  dick; 
so  wie  er  hinabsteigt,  und  auf  der  ausgehöhlten 
Fläche  der  Pars  basilaris  des  Hinterhauptsbeins 
ruht,  wird  er  schmäler,  und  geht  dann  durch  das 
Foramen  niaffnum.  Die  Medulla  oblong^ata  zeigrt 
vier  Flächen.  1)  Die  untere,  auf  der  Pars  basila- 
ris des  Hinterhaupts  liegende,  ist  etwas  gewölbt, 
und  durch  die  vordere  Peückenmarksspalte  gleich- 
«am  in  zwei  Theile  geschieden.  Neben  der  Spalte 
befinden  sich:  a)  Zwei  Hügel,  Corpora  pyrartii- 
dalia,  wegen  ihrer  Gestalt  so  genannt,  deren  Ba- 
sen atöFwärts  gerichtet  sind,  und  nach  unten  spitz 
verlaufen.  Sie  bezeichnen  die  beiden  vordem 
Säulen  des  Rückenmarks,  die  sich  hier  auf  folgende 
Weise  verhalten.  Von  unten  steigen  sie  neben 
einander  hinauf,  und  durchkreuzen  sich  oben  so, 
dass  der  rechte  Strang  auf  die  linke  Seite,  der 
Unke  auf  die  rechte  gelangt.  Die  Durchkreuzung 
geecliieht  aber  nicht  im  Ganzen,  dass  ein  Strang 
vor  dem  andern  hergeht,  sondern  in  einzelnen 
Ründeln,  deren  man  wohl  acht  und  mehrere  7<ählt 
An  dieser  Stelle  werden  die  Pyramidal körper  «icht- 
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bar,  steigen  hinauf,  werden  breiter,  verengen  sich 
wieder  gegen  den  hintern  Rand  des  Hirnimotens, 
entfernen  sich  daher  gegenseitig  etwas  von  einan- 
der, und  lassen  eine  kleine  Lüclie  übrig,  wodurch 
die  Gefasshaut  in  die  vierte  Hirnhöhle  dringt. 
Die  Pyramidalkorper  gehen  nun  in  den  Pons  über 
(§.  323  ).  b)  Neben  diesen  Körpern  trifft  man  auf 
jeder  Seite  mehr  nach  aussen  die  Corpora  olivaria 
an,  von  länglicher  Gestalt  mit  einer  Spitze  nach 
oben  und  unten.  Diese  Organe  sind  blos  mit  einer 
dünnen  Martlage  bedeckt,  und  enthalten  im  In- 
nern eine  graue  feste  Masse,  aus  welcher  neue 
MarksubstauÄ  entspringt,  die  in  den  Pyramidal- 
körper übergeht,  um  ihn  zu  vergrössern.  2)  Die 
beiden  Seitenflächen.  Eine  jede  zeigt  eine  Erha- 
benheit, die  als  Fortsetzung  des  Rückenmarkstran- 
ges mehr  zur  Seite  liegt,  sich  verlängert,  und  in 
das  kleine  Gehirn  übergeht.  Man  nennt  diesen 
Tlieil  Corpus  reuiforme  s.  Crus  cerebelli  a^d  me- 
dullam  oblongatam.  3)  Die  obere  Fläche.  Sie 
führt  blos  in  eine  Höhle,  Ventriculus  quartus^  die 
offen  am  obern  Stück  der  Mednlla  oblongata  be- 
findlich ist.  Sie  wird  nach  oben  von  der  Valvula 
cerebelli  und  dem  lileinen  Gehirn  bedeckt,  an  den 
übrigen  Seiten  von  den  Flächen  Aqs  verlängerten 
Marks.  In  sie  geht  der  Aquaeductus  Sylvii  über, 
dei"  sich  mit  einer  länglichen  Furche,  Calamus 
scriptoriits,  endigt.  Auf  dem  Roden  dieser  Höhle 
bemerkt     man     eine     doppelte    Art    Ouerstreifen, 
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Die  eine  ist  weiss,  und  zählt  sechs  bis  zwölf  der- 
selben, Sie  bleiben  bald  einfach,  bald  verschmel- 
zen sie  hin  und  wieder,  wenden  sich  nach  aussen, 
und  scheinen  sich  mit  dem  Gehörnerven  zu  ver- 
binden. Die  andere  Art  hat  eine  graue  Farbe, 
Jiommt  mehr  von  der  vordem  Fläche  der  Pyrami- 
den her,  und  geht  gleichfalls  in  den  Gehörnerven 
über.  Endlich  findet  man  in  der  vierten  Hirnhöhle 
noch  eine  Ausbreitung  der  Gefässhaut,  die  von  bei- 
den Seiten  neben  dem  Corpus  resliforme  eintritt. 

Jetzt  geht  das  Rückenmark  durch  das  Fora- 
men magnum  in  den  Kanal  der  Wirbelsäule.  Sein 
I/auf  ist  flfeschlänffelt,  und  richtet  sich  nach  den 
Biegungen  der  Säule.  An  beiden  Seiten  treten  die 
Nervenpaare  hervor.  Die  Dicke  ist  verschieden. 
So  wie  es  den  Schedel  verlassen  hat,  ist  es  dünn, 
und  schwillt  in  den  Halswirbeln  nur  da  erst  an, 
wo  die  Armnerven  abgehen.  Im  Hinabsteigen  wird 
CS  wieder  dünner,  bis  da,  wo  die  Nerven  für  die 
unlere  Extremität  abgehen.  Hier  schwillt  es  aufs 
neue  an,  nimmt  dann  wieder  ab,  und  endigt  sich 
konisch,  Conus  medullaris.  Neben  diesem  Ende 
erblickt  man  eine  Reihe  Nervenbündel,  die  unter 
einem  spitzen  Winkel  aus  dem  Rückenmarke  her- 
vortreten, und  eine  Menge  Fäden  bilden.  Das 
Ganze  nennt  man  Cauda  cquitia.  Der  konische 
Theil  macht  das  eigentliche  Ende  des  Rückenmarks 
aus,  das  gemeiniglich  zwischen  dem  ersten  und 
a weiten  Lendenwirbel  liegt,    und  au5  einem   kur- 
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»en  und  stumpfen  Fortsatz  besteht,  an  dem  man 
zwei  kleine  Hüg-el  wahrnimmt.  Der  eine  nach 
oben  ist  oval,  der  andere  nach  unten  kegelförmig. 
Von  dieser  Spitze  läuft  das  Ligamentum  meduUae 
spinalis  ab,  das  liein  Nerve  als  nervus  coccygeus 
oder  impar  ist.  Es  besieht  blos  aus  der  weichen 
Hirnhaut,  und  dem  Lig.  denticulatum,  die  eine 
kleine  Arterie  und  Vfene  umschliessen.  Dieses  Band 
geht  am  dritten  Bauchwirbel  [trichterförnjig  vom 
^onus  medullaris  ab,  und  nimmt  eine  fadenförnsige 
Gestalt  an,  läuft  zwischen  den  Nerven  der  Cauda 
equina  hinab,  kommt  zum  letzten  Kreuzbeinwirbel, 
und  verbindet  sich  mit  letzlerem  und  dem  Ende  der 
harten  Hirnhaut,  als  ein  dünner  dreieckiger  TheiL 

§.    323. 

Untersuchung  des  Encepkalon  von  unten  nach  ölen. 

Das  ganze  Gehirn  und  das  liückennjark  beste- 
hen aus  eigenthümlichen  weissen  Nervenfibern. 
Die  graue  Substanz  trägt  zu  ihrer  Vollkommen- 
heit bei,  und  scheint  die  Vermehrung  derselLen 
zu  liesrünstig^en.  Bald  zeiu^t  sie  sich  mit  den  Nrr- 
A'eufasern  vermischt,  bald  liegt  sie  an  denselben 
nach  innen  oder  nach  aussen.  In  dem  grossen 
Gehirn  sowohl  al«  in  dem  kleinen  haben  die 
Markfasern  eine  doppelte  Richtung;  theils  strah- 
len feie  nach  der  Peripherie  ans,  um  die  verschie- 
denen Hiruorgane  zu  bilden;  Iheils  latifen  sie  ge- 
gen de«  Mitlelpuukt  de»  Gehitus,  um  -dio  v<ir«chic- 
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denen  Hlrnorg-ane  in  V^erbindung'  zu  bringen.  Das 
Rückenmark,  die  Vierliü^el,  die  Sehehiig'el,  und 
die  gestreiften  Körper  bilden  die  Grundlage  des 
ganzen  Gehirns,  aus  denen  die  übrigen  Formen 
hervorgehen,  und  durch  deren  verschiedene  Stel- 
lunor  und  Richtung  die  mancherlei  Hohlen  sich  er- 
zeugen.  um  den  Lauf  und  die  Ausbreitunj;'  der 
Fasern  ffehöriff  bemerken  und  übersehen  zu  kön- 
nen,  ist  es  nothwendig,  die  Bildung  des  Gehirns 
im  Foetus  zugleich  zu  berücksichtigen,  Aveil  durch 
die  Untersuchung  des  letztern  der  Bau  des  Gehirns 
im  Erwachsenen  aufs  deutliciiste  erläutert  wird. 

Jn  dem  kleinen  Gekirn  verhält  sich  die  dop- 
pelte Richtung  der  Fasern  auf  folgende  Weise. 

Die  eine  Reihe  als  Bildungsapparat  geht  aus 
dem  Corpus  restiforme  des  Rückenmarks  hervor. 
Es  wendet  sich  dieser  Körper  vom  verlängerten 
Rückenmarke  ab,  lenkt  zur  Seite  nacli  aussen, 
verdickt  sich  im  Aufsteigen,  und  dringt  in  das 
innere  des  Ilemisphaeriums  des  kleinen  Gehirns. 
liier  berührt  er  das  Corpus  rhomboideum,  das 
aus  grauer  Substanz  bestehend  dazu  beiträgt,  die 
Masse  der  nach  aussen  gehenden  Nervenfasern  zu 
verstärken.  Letztere  zerfallen  in  eine  Reihe  von 
Bündeln.  Das  eine  geht  quer  nach  innen,  verei- 
nigt sich  mit  einem  gleichen  von  der  andern  Seite, 
und  erzeugt  den  Wurmfortsatz;  viele  breiten  sich 
Iheils  aufwärts  und  niederwärts,  theils  nach  hin- 
iea  und  vorn  aua^    bilden   die  Hemispliäreo,    und 
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ßiud  an  ihrem  peripherischen  Ende  mit  grauer  Sub- 
stanz bedeckt. 

Die  andere  Reihe  als  Bindungsapparat  geht 
aus  dem  Innern  des  kleinen  Gehii'us  hervor,  und 
erzeugt  einen  doppelten  Strang.  Der  eine  unter 
dem  Namen  Pedunculus  cerebelli  läuft  zum  Pons, 
breitet  sich  in  querer  Richtung  aus,  durchkreuzt 
sich  mit  den  in  der  Brücke  befindlichen  longitu- 
dinalen  Fibern,  und  vereinigt  sich  mit  gleichen 
von  der  andern  Seite  herkommenden  Nervenfasern. 
Dieser  Theil  der  Brücke  ist  demnach  eine  wahre 
Kommissur  für  das  kleine  Geliirn,  wodurch  beide 
Hemisphären  desselben  in  Verbindung  gesct/.t  sind. 
Der  andere  Strang,  Pedunculus  ad  corpora  quadri- 
gemina,  geht  schräg  aufwärts,  vereinigt  sich  mit 
dem  von  der  andern  Seite,  und  hilft  die  Vierhü- 
gel zusammensetzen.  Dass  die  corpora  restiformia, 
und  nicht  die  letztern  Theile,  den  Bildnngsapparat 
des  kleinen  Gehirns  ausmachen,  lehrt  die  Jintwik- 
kelung  desselben,  wo  man  in  der  frühesten  Peri- 
ode des  Foeluslebens  schon  jene  Körper  antrifft, 
ohne  eine  Spur  vom  Pons,  und  ohne  einen  Zusam- 
jiienhans:  zwischen  dem  sich  bildenden  kleinen  Ge- 
hirn  und  den  schon  vorhandenen  Vierhügeln  be- 
merken zu  können. 

In  dem  grossen  Gehirn  erschein  f.  die  doppelte 
Richtung  der  Fasern  auf  folgende  Art. 

Die  nach  der  Peripherie  hingehenden  Fibern 
machen  den  Bildungsapparat  aus.      Er  besteht  ans 
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mehreren  Bündeln,  die  auch  aus  dem  Rücken- 
marke hervorgehen.  Sie  sind  die  Corpora  pyra- 
midalia  und  die  Markfiberu  aus  den  Olivenkörpern. 

1)  Die  Fasern  der  vordem  Strang-e  des  verlän- 
gerten Rückenmarks  oder  die  Pyramidalkörper  sind 
nach  der  Durch kreuzunj,  ehe  sie  in  den  Pens  tre- 
ten,  etwas  zusammengezoreu,  so  wie  sie  aber  in 
ihn  übergehen,  breiten  sie  sich  ans.  In  ihm  tref- 
fen sie  auf  viele  graue  Substanz,  aus  welcher  neue 
Markfäden  hervorgehen,  die  sich  mit  ersteren  ver- 
einigen. Alle  diese  Fasern  durchkreuzen  sich  mit 
den  querlaufenden,  welche  vom  kleinen  Gehirn 
herkommen,  und  die  Kommissur  desselben  ausma- 
chen, treten  am  vordem  Theile  der  Brücke  henor, 
und  machen  nun  die  Crura  cerebri  aus. 

2)  Die  Fasern  der  Olivarkörper  laufen  auf 
gleiche  Weise  zur  Brücke,  und  gehen  zwischen 
den  transversalen  Fibern  der  Kommissur  des  klei- 
nen Gehirns  nach  vorn.  Auch  sie  werden  durch 
iServenfibern  verstärkt,  welche  die  graue  Masse  im 
Pons  darbietet.  So  wie  sie  aus  letzterem  her\'or- 
getreten  sind,  bilden  sie  den  hintern  Theil  des 
Pedunculus  cerebri,  und  richten  ihren  Ijauf  theils 
gegen  die  Vierhügel,  theils  in  die  sogenannten 
Sehehüo^el.  Der  so  entstandene  und  an  Dicke  zu- 
nehmende  Schenkel  des  jrrossen  Gehirns  schickt 
seine  Markbündel  sowohl  durch  die  Sehehügel, 
als  auch  durclj  die  gestreiften  Körper.  Da  in  bei- 
den Organen  viel   graue  Masse  vorhanden  ist,    so 
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kommt  noch  eine  grosse  Menge  neuer  Markfäden 
hinzu,  die  sich  mit  ersteren  vereinigen,  und  am 
äussern  Rande  der  gestreiften  Körper  und  der  Se- 
hfehügel  hervortreten.  Alle  fangen  nun  an,  sich 
strahlenförmig  auszubreiten,  'wenden  sich  zur  Seite 
nach  aussen,  steigen  in  die  Höhe,  iimgeben  die 
Seitenventrikel,  und  richten  ihren  Gang  gegen  die 
Sichel.  In  diesem  ganzen  Laufe  werden  sie  nach 
aussen  von  grauer  Substanz  bedeckt,  und  erzeugen 
die  Windunw-en,  Das«  diese  Eichtuni*-  der  Mark- 
fasern  die  "wahre  »ey,  lehrt  die  Unt^^rsnchung  des 
Gehirns  am  Foetuß.  Denn  da  hier  die  Massen  au 
Dicke  noch  nicht  zugenommen  haben,  und  gewis- 
sermaassen  verschmolzen  sind,  so  kann  mau  den 
Lauf  der  Fasern  o^enauer  verfoloren.  Nachdem  näm- 
lieh  die  Pyramidal-  und  Olivarkörper  durch  den 
Sehehügel  und  den  gestreiften  Körper  hindurchge- 
gangen sind,  erzeugen  sie  am  Ptande  der  letztern 
Organe  eine  dünne  Marklamelle,  welche  sich  nach 
aussen  hin  umschlägt,  aufwärts  steigt,  und  indem 
sie  ffpofen  die  Sichel  läuft,  eine  hohle,  aber  nicht 
ffanz  geschlossene  Blase  darstellt. 

Die  nach  dem  Mittelpunkte  hinlaufende  Reihe 
von  Nervenfasern  macht  den  Bindnngsapparat  oder 
die  Kommissuren  aus.  —  Die  grösste  ist  das  Cor- 
pus callosum.  Dieser  Theil  entsteht  auf  folgende 
Weise.  Wenn  nämlich  die  oben  angegebene  Mark- 
lamelle, die  im  Gehirn  des  Foetus  eine  Blase  dar- 
stellt, neben  der  Sichel  der  harten  Hirnhaut  ange- 
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laii;^t  ist,  so  senkt  sie  sich  hinab,  und  bildet  die 
innere  Wand  des  Heuiisphaeriums  am  grossen  Ge- 
hirn. Alsdaun  verbindet  sie  sich  nach  hinten  mit 
den  hintern  Schenkeln  des  Fornix,  und  erzeugt 
die  Pedes  Hippocampi,  und  nach  vorn  mit  den  vor- 
dem Schenkeln  des  Fornix.  Der  mittlere  TLeil 
läuft  aber  frei  nach  innen,  nnd  stösst  auf  eine 
gleiche  Marklanielle  von  der  andern  Seite,  die,  in- 
dem sie  sich  beide  vereinigen,  das  Corpus  callosum 
erzeuffen.  —  Die  vordere  Kommissur  des  dritten 
Ventrikels  sreht  aus  dem  Hirnschenkel  hervor.  So 
■wie  die  Fasern  desselben  in  den  gestreiften  Kör- 
per getreten  sind,  so  krümmen  sich  einige  nach 
jnnen,  und  aufwärts,  die  auf  gleiche  Fasern  von 
der  entgegengesetzten  Seite  stossen,  und  sich  mit 
einander  verbinden.  Auf  gleiche  Weise  entwickelt 
sich  auch  die  hintere  Kunimissur. 

§.   324. 

Ausland    des  Gehirns  und   des  Nervensystems    in    den   ver- 
schiedenen  Lebensperioden  18), 

Am  Kopfe  des  Foetus  ündet  man  in   der  er- 

16)  J.  DöLLI^GER  Beiträge  zur  Entwickelungsgeschichie 
des  menschlichen  Gehirns.  Frkf.  a.  !\I.  1814.  fol. 

Fb.  Tikdemann  Anatomie  und  Bildungsgeschichte 
des  Gehirns.  JViirnb.  1816.  4. 

L.  ScHöwLEi^r  von  der  Hirnmetamorphose.  Würz- 
burg 1816. 

J.  F.  Meckel  deutsches  Archiv  für  die  Physioi. 
T,  I,  Hft.  I.  3.  4. 
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sten  Periode  seiner  Exfsten/v  Iceinen  Unterschied 
zwischen  der  harten  Hirnhaut,  dem  kuochernen 
Schedel,  und  der  Galea  aponeurolica.  Es  erscheint 
nur  eine  einfache  Blase.  An  einem  ausgetragenea 
Foetus  hängt  die  harte  Hirnhaut  allenthalben  fest 
am  Schedel,  indem  eine  g'rosse  Menge  Blulgefiisse 
beide  Theile  innig  vereinigt.  Im  Kanal  der  Wir- 
belsäule verhält  sich  diese  Membran  schon  v,ie  im 
Erwachsenen.  Die  Arachnoidea  ist  sehr  deutlich, 
und  man  kann  sie  in  Stücken  von  der  innern  Flä- 
che der  harten  Hirnhaut  : rennen,  was  in  der  Fol- 
ge des  Lebens  nicht  mehr  möglich  ist.  Die  wei- 
che Hirnhaut  besitzt  unzählige  Gefässe. 

Das  Gewicht  des  grossen  Gehirns  verglichen 
mit  dem  des  ganzen  Körpers  ist  verhältnissmässig 
viel  grösser  als  im  Erwachsenen,  hingegen  sind 
das  kleine  Gehirn  und  der  Pons  Varolii  im  Ver- 
hältmss  zum  grossen  Gehirn  kleiner,  und  weniger 
entwiclielt,  als  in  der  Folge. 

Die  Gehirnriiasse  ist  im  Foetus  sehr  weich; 
je  jünger  letzterer,  desto  flüssiger  erslere.  Man 
entdeckt  in  ihr  eine  ausserordentliche  Menge  Blut- 
gefässe, die  im  Verlaufe  des  Lebens  nicht  mehr 
so  klar  erscheinen,  und  es  sind  wohl  w'enige 
Theile  verbanden,  die  in  diesem  Zeiti^aume  ein 
solches  üebergewicht  an  Blutgefässen  darlegen; 
deshalb  zeigt  sich  auch  die  Masse  mehr  mit  einer 
röthlichen  Farbe. 

Das  Gehirn  schreitet  nur  allmälig  seiner  Voll- 
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tommenlielt  ento^esren.  In  der  frühesten  Periode 
des  Foeluslebens  ist  es  sehr  einfach,  und  wird  nur 
erst  vollkonimen,  sowohl  durch  die  fernere  Ent- 
"wickelunj  der  schon  vorhandenen  Organe,  als  auch 
durch  das  Hinzutreten  neuer  Gebilde. 

Das  Rückenmark,  die  Rudimente  des  kleinen 
Gehirns,  der  Vierhügel,  der  Seheliügcl,  der  ge- 
streiften Körper,  und  eine  membi'anartige  Ausdeh- 
nuna'   des    grossen  Gehirns   sind   die  ersten  Grund- 

lacren    des   Ganzen.       Die   Räume   zwischen    diesen 
o 

Theilen  stellen  den  dritten  und  vierten  Ventri- 
kel dar. 

Das  Rückenmark  ist  zuerst  ein  nach  hinten 
offener  Cylinder,  er  enthält  einen  wahren  Kanal, 
der  aufwärts  gegen  das  kleine  Gehirn  sich  erwei- 
tert, und  die  vierte  Hirnhöhle  erzeugt.  Ist  die 
hintere  Wand  des  Rückenmarks  gebildet,  so  kann 
man  dieselbe,  da  sie  aus  zwei  Blättern  besieht, 
von  der  hintern  Furche  her  zur  Seite  rollen,  und 
der  Kanal  erscheint  dann  wieder  offen.  Im  Laufe 
des  Foeluslebens  wird  derselbe  enger,  indem  sich 
die  Wände  des  Rückenmarks  durch  den  Ansatz 
neuer  Nei'venmasse  verdicken,  und  endlich  kurz 
vor  der  Geburt  eine  graue,  gefassreiche  Substanz 
ihn  völlig  verstopft. 

Das  kleine  Gehirn  entwickelt  sich  zu  beiden 
Seiten  der  vierten  Höhle,  indem  sich  die  schon 
vorhandenen  Corpora  restiformia  als  ein  dünnes 
Blatt  nach  aussen  umbeugen.      Im  vierten  Monate 
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haben  sich  beide  Biälter  vereinig-t,  nnd  bedecken 
die  vierte  Hinihölilej  im  fünften  sieht  man  deut- 
lich die  Hemisphären,  und  den  dazwischen  liegen- 
den Wurm  5  im  sechsten  erscheinen  erst  die  ver- 
scliiedenen  Lappen  mit  ihren  Aesten  und  Zweijjen. 

Der  Kirnknoten  bildet  sich  erst  im  -vierten 
Monate.  Die  Vierhügel  bestehen  zuerst  aus  zwei 
unbedeckten,  von  unten  nach  oben  aufsteigenden, 
und  sich  nach  innen  hinschlagenden  Markblättchen, 
die  sich  erst  im  vierten  Monate  vereinigen.  Sie 
bedecken  den  Aquaeductus  Sylvii,  der  noch  eine 
Art  Ventrikel  darstellt.  Allmäüg  werden  jene 
Blättclien  dicker,  geben  dem  Aquaedukt  seine  Form, 
und  erst  im  siebenten  Monate  sieht  man  deutlich 
die  Vierhügel. 

Das  jjrosse  Gehirn,  wie  schon  oben  anp^effe- 
ben  ist,  entwickelt  sich  aus  einer  dünnen  Mark- 
lamelle, die  auf  beiden  Seiten  aus  den  Schenkeln 
des  grossen  Gehirns  hervoi\ö;'eht,  aufwärts  steigt, 
sich  nach  oben  umschlägt,  gegen  den  Sichel fort- 
satz  läuft,  und  eine  hohle  Blase  darstellt.  Diese 
erzeugt  vorzüglich  den  vordem  Lappen,  und  ent- 
hält die  Gefässhaut  als  Plexus  choroideus.  Rollt 
man  diese  Lamellen  zur  Seite,  so  liegen  die  Sehe- 
liügel  und  die  gestreiften  Körper  frei  zu  Tao'e. 
Das  Corpus  callosum,  das  Septum,  und  der  Fornix 
fehlen  noch.  Jene  Marklamellen  verlängern  sich 
allmäüg  nach  hinten,  bedecken  die  Vierhügel  und 
das  kleine  Geliirn,    und  bilden  den  mittlem  und 
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Liatern  Lappen.  Die  Oberfläche  dieser  Blasen  ist 
■völlig'  glatt,  und  erst  im  sechsten  Monate  zeigen 
sich  furchen,  aus  welchen  endlich  die  Windungen 
hervorgehen.  Der  Raum,  den  jede  JMarklamelle 
einschliesst,  ist  der  Seitenventritel.  Er  hat  im 
Anfano^e  der  Entwickelunor  blos  ein  vorderes  und 
ein  hinabsteisrendes  Ilorn.  Das  vordere  verläns-ert 
sich  in  den  noch  hohlen  Geruchsnerven,  das  hin- 
tere riorn  komnjt  erst  zum  Vorschein,  ■srenu  sich 
die  Marklameliea  nach  hinten  ausbilden. 

Das  Corpus  callosum  erscheint  am  Ende  des 
dritten  Monats,  indem  die  membranartigen  llemi- 
sphni'en  ia  einander  übergehen.  Die  Vereinigung 
geschieht  erst  nach  vornj  so  wie  sich  die  Hemi- 
sphären nach  hinten  ausbreiten,  verlängert  sich 
auch  dieser  Theil. 

Die  Entwickelunff  des  Fornix  und  der  Schei- 
dewand  verhält  sich  auf  folgende  Art.  An  der  iu- 
nern  und  untern  Seite  eines  jeden  Sehehügels  steigt 
ein  Faserbündel  aus  jedem  Hirnschenkel  abwärts 
zu  den  weissen.  Hügeln  (eminentiae  candicantes), 
beugt  sich  in  ihnen  um,  geht  hinauf,  und  bildet 
den  vordem  Schenkel  des  Fornir.  Indem  diese 
Schenkel  durch  den  Ansatz  von  neuer  Substanz 
verlängert  werden,  laufen  sie  allniiilig  nach  hinten, 
so  wie  die  Hemisphären  nach  hinten  sich  vergrö- 
ssern«  Die  Schenkel  bilden  während  des  Wachs- 
thams  gleichsam  zwei  Bänder,  die  um 'den  Sehe- 
hü^el  herumlaufen,  nach  hinten  sich  von  einander 
Th.  II.  29 
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entfernen,  und  in  den  Pes  Hippocarapi  übergehen. 
Allmälig  verschmelzen  beide  Bänder,  und  der  For- 
nix ist  gebildet,  der  aus  blossen  Längenfasern  be- 
steht. Aus  der  obern  Fläche  eines  jeden  Bandes 
geht  eine  dünne  Marklanielle  aufwärts,  und  ver- 
bindet sich  mit  der  untern  Fläche  des  Corpus  cal- 
losum.  Dieses  ist  die  Scheidewand.  So  lang^e  die 
beiden  Bänder  nicht  vereinigt  sind,  macht  der 
Ventrikel  der  Scheidewand  mit  dem  dritten  Ventri- 
kel nur  eine  Höhle  aus}  durch  das  Verwachsen  des 

Fornix  wird  ersterer  von  letzterem  ffetrennt.      Die 

o 

Pedes  Hippocampi  treten  als  kleine  Falten  hinter 
den  Sehehügeln  hervor,  und  entwickeln  sich  aus 
der  Markmasse  des  Gehirns. 

In  den  folgenden  Lebensjahren  ist  die  harte 
Hirnhaut  nicht  mehr  so  innig  mit  dem  Schedel  ver- 
bunden, aber  doch  fester  an  den  Suturen.  Die 
Festigkeit  des  Gehirns  nimmt  zu,  und  im  Greise 
ist  sie  sehr  bedeutend,  ohne  fehlerhaft  zu  seyn. 

Die  Nerven  sowohl  des  Gehirns  als  des  Rücken- 
marks sind  im  Foetus  schon  stark  entwickelt,  und 
sehr  dick.  Ihre  Marksubstanz  ist  weicb,  fast  zerflie- 
ssend,  und  viele  Blutgefässe  dringen  tief  ein.  Sie  er- 
leiden die  gleichen  Veränderungen,  wie  das  Gehirn. 
Im  Alter  werden  sie  härter,  verlieren  die  Meuffe 
Blutgefässe,  und  fast  scheint  es,  als  wenn  auch  in 
ihnen  die  Quantität  der  Marksubstanz  abnehme. 


Zweiter  Abschnitt. 

Von     den    Nerven. 


§.   325. 

Eintheilung  der  Kerven, 

2%.lle  Nerven  kann  man  in  drei  Klassen  abtliellen. 
Zu  einer  jeden  geboren  gewisse  Paare,  indem  auf 
der  rechten  und  linken  Seite  des  Körpers  immer 
zwei  gleiche  Nerven  erscheinen. 

Die  erste  Klasse  begreift  alle  diejenigen  Ner- 
ven in  sich,  welche  ihren  Ursprung  aus  dem  Eu- 
cephalon  und  dem  Riickenmarke  über  dem  grossen 
Hinterhauptsloche,  also  aus  der  MeduUa  oblongata, 
nehmen,  und  durch  die  Löcher  des  Scliedels  her- 
vortreten. Der  letzte  Umstand  unterscheidet  sie 
wesentlich  von  den  Nerven  der  zweiten  Klasse. 
Deshalb  muss  auch  der  Nervus  accessorius  Willi- 
sii  hieher  gerechnet  werden,  ob  er  gleich  unter 
dem  Foramen  magnum  entspringt.  Man  nennt  sie 
Nervi    encephali,     das    System    der    Gehirnnerven. 

29* 
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Zu  ihnen  gehören,  wenn  man  an  der  untern  Ge- 
hirnfläche von  vorn  nach  hinten  zahlt,  folgende 
jVerven.  1)  Der  N.  olfactorius,  2)  der  N.  opticus, 
3)  der  N.  oculomotorius,  4)  der  N.  trochlearis, 
5)  der  N.  trigeminus,  6)  der  N.  abducens,  7)  der 
N.  facialis,  8)  der  N.  acusticus,  9)  der  N.  glosso- 
pharyn<reus,  10)  der  N.  vagus,  11)  der  N.  aceesso- 
rius  Wülisii,  1?)  der  N.  hypoglossus. 

Die  zweite  Klasse  umfasst  alle  Nerven,  die 
aus  dem  Rückenmarke  unter  dem  Foramen  nia^num 
hervortreten.  Sie  machen  die  Nervi  mednJlae  spi- 
nalis  aus,  das  System  der  Fuiclienmarksnerven, 
Man  benennt  sie  nach  den  Gegenden,  wo  sie  her- 
kommen. 1)  Die  Nervi  cervicales,  deren  acht 
sind,  und  zwischen  den  Halswirbeln  hervorgehen. 
Zu  ihnen  gehört  auch  der  Nervus  phrenicus.  2) 
Die  Nervi  dorsales,  deren  zwölf  sind,  welche  zwi- 
schen den  Rückenwirbeln  hervordringen.  3)  Die 
Nervi  lumbales,  fünf  an  der  Zahl,  zwischen  den 
Lendenwirbeln.  4)  Die  Nervi  sacrales,  auch  fünf 
an  der  Zahl,  welche  aus  den  vordem  Löchern  des 
Kreuzbeins  hervorkommen. 

Die  dritte  Klasse  begreift  ein  eigenes  System 
in  sich,  welches  nicht  unmittelbar  vom  Gehirn 
und  dem  Rückenmarke  abgeleitet  werden  kann, 
vielmehr  als  selbstständig  anerkannt  werden  muss. 
Man  belegt  es  gemeiniglich  mit  dem  Namen  des 
Gangliensystems ,  obgleich  die  andern  Systeme 
gleichfalls  Nervenknoten  besitzen.      Es   beffreift  in 
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sich  den  Nervus  synipathicus  maxiinus,  die  Nervi 
splancliuiei,  und  die  Nerveu  für  die  Eillge^veid« 
des  Unterleiber,  nämlicli  die  Plexus  abdomiuale». 


Erstes  Kapitel. 

Das  System  der  GehirnnerTeii,  Nervi  encephali. 

§.  32G. 

I^ervus  olfactorius  i^),    der  Geruchsnerve;  nach  der  altern 
JZählung  das  Pur  primuirt. 

Kr  entsteht  mit  drei  Wurzeln  aus   der  Grand- 
fläehe    de«   vordem   Lappens    des   g'rosseu   Geiiirns. 
Die   äussere   und    liingste    besteht   aus   Mark,     und 
krümmt   sich    nach    innen    und    vornj     die   innere 
ist  gleichfalls  markig^,  aber  kürzer  j  die  dritte  mitt- 
lere besteht  aus  irrauer  Substanz.     Der  Nerve  selbst  ■    . 
hat   eine   dreieckige  Gestalt,    und   ist  sehr  weich.  ^.^yCrr«Ä - 
Er   läuft   nun   in    einer  schmalen   Furche,     die   iax^^^'^rJ^ 
vordem  Lappen   eingedrückt   ist,     nach  vorn,     be-'***^ '*^ '^ 
deckt  von  der  Arachnoidea.      Bei   diesem  lortrük- 
ken  schwillt  er  mehr  an,    und  erzeugt  zuletzt  eiu 
länglich  rundes  Gaugliou,  das  auf  der  Laniina  cri- 
brosa  des  Siebbeins  liegt,  und  beide  Geruchsuerveu 
blos   durch   die   Crista    galli    getrennt   sind.       Aus 
der  untern  Fläche  des  Ganglion,    oder  des  Bulbus, 

19)  Met/ger  (liss.  <=istens  nervorutn  primi  paris  his(o- 
riam.  Argcnl.  1766.  in  Lunwic  oper.  min.  neurolog. 
T.  1.  p.  lOd. 
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wenn  man  ersteren  Ausdruck  nicht  gelten  lassen 
Avill,  entspringen  viele  feine  Faden,  die  durch  die 
J-iÖcher  der  Siebplatte  dringen,  und  sich  in  der 
Schleimhaut  der  Nase  verbreiten.  Diese  Ausbrei- 
tung ist  §.  15G.  angegeben  worden.  Obgleich 
der  Nerve  an  sich  weich  ist,  so  sind  seine  Fäden 
in  der  Nasenhöhle  doch  härter,  weil  sie  eine  Art 
Neurolemma  besitzen,  das  die  harte  Hirnhaut  als 
Scheide  hers^iebt, 

9 

§.  327. 

Nervus  opticus,  der  Sehenerve;   nach  der  altern  Zählung 
das  Par  secundum. 

Er  entspringt  aus  dem  untern  Theile  des  Tha- 
lamus nervorum  opticorum,  von  den  Corporibus 
geniculatis  und  dem  vordem  Paare  der  Vierhügel, 
läuft  dann  zwischen  den  Corporibus  geniculatis  in 
7.wei  Strängen  von  aussen  und  hinten  nach  innen 
und  vorn,  und  gelangt  zur  Basis  des  Gehirns, 
Hier  umfasst  er  nach  unten  den  Pedunculus  cere- 
bri,  der  ihm  auch  Nervenfasern  mittheilt,  und 
lenlct  sich  ferner  nach  innen.  Beide  Nervi  optici 
nähern  sich,  und  stossen  unter  einem  stumpfen 
Winkel  auf  der  Sella  turcica  vor  dem  Infundi- 
b'jlum  und  unter  dem  Boden  der  dritten  Hirn- 
'löhle  zusammen.  So  wie  der  Nerve  aus  dem 
Thalamus  hervortritt,  ist  er  breit,  und  Ix^hält 
mch  diese  bandartige  Beschaffenheit  so  lan^e,  bis 
.^r  den  Pedunculus  cerebri  verlässtj  worauf  er  rund- 
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lieh  >vird.  Beide  Ner%-en  bilden,  indem  sie  zusam- 
nieutreten,  vor  dem  Infundibulum  ein  Ganglion. 
Man  hat  in  neuern  Zeiten  gemuthmaasst,  dass  sich 
die  Nervi  optici  hier  durchki-euzen  ^O) ,  und  in  ent- 
gegengesetzter Richtung  zum  Auge  gelien.  Indessen 
ist  nacli  genauen,  besonders  pathologischen  Unter- 
suchungen wohl  anzunehmen,  dass  nur  der  innere 
Theil  eines  Sehenervens  sich  mit  dem  Lnneru 
Theile  des  entoreo^enoresetzten  durchkreuze,  die  äu- 
ssern  Nervenfasern  aber  an  ilirer  Seite  bleiben, 
und  so  zur  Netzhaut  gehen.  Sobald  der  Sehenerve 
diesen  Knoten  verlässt,  so  ist  er  völlig  rund,  lenkt 
sich  nach  aussen  gegen  das  Foramen  opticum,  \ind 
tritt  in  dasselbe  ein.  Von  dem  Ursprünge  an  bis 
zu  der  Stelle,  wo  er  an  der  Basis  sichtbar  wird, 
ist  er  ganz  unbedeckt,  und  weiph,  von  da  an  bis 
«um  Toramen  opticum  wird  er  von  der  weichen 
Hirnhaut  und  der  Arachnoidea  umgeben.  So  wie 
er  durch  das  Loch  geht,  empfangt  er  von  der  har- 
ten Hirnhaut  auch  einen  Ueberzug,  der  als  ein 
wahres  Neurolemma  anzusehen  ist,  und  die  Härte 
de«  Nervens  hervorbringt.  Nun  gelangt  er,  umge- 
ben von  den  meisten  Augenmuskeln,  und  durch- 
bohrt von   der  Art.    und  Vena    centralis    retinae, 

20)  NöTHic  dissert.  de  dccussatione  nervorum  optico- 
rum.  Mogunt.  1786,  tab.  1.  v.  Ludwig  oper.  min. 
T.  I.  p.  127.  —  SöMMERRiNG  Ncrvcnlchrc.  §.  153. 
Ph.  Michaelis  über  die  Durchkreuzung;  der  Sche- 
nerven.    Halle  1790.  8. 
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zürn  Augapfel,    geht  durch  dessen  Häute,    und  bil- 
det die  Retina,  wie  es  §.  128.  angegeben  ist 

§.   328. 

Nervus  oculoinolorius ;    nach  der  altern  Zählung  das 

Far    tcrtium, 

El*  entsteht  aus  dem  Pedunculus  cerebri, 
7.  A,  .  komr/it  vom  innern  und  hintern  Theile  desselben 
hervor,  und  man  sieht  deutlich,  dass  er  aus  vie- 
r^*^^len  Fäden  zusammengesetzt  ist.  Er  wii'd  sog'leich 
^"7^^  von  der  -weiclicn  Hirnhaut  umgeben,  und  liegt 
^"  ^ ^  zwischen  der  Art.  cerebelli  superior  und  profunda 
'iLM\^^  cerebri,  wodurch  seine  Lage  gesichert  ist.  Er 
-^  läuft  nun   nacli  aussen  und  vorn,    und   durchbohrt 

an  der  Sella  tiircica  die  harte  Hirnhaut,  liegt  dann 
neben  dem  Sinus  cavernosus,  von  dem  er  durch 
dichtes  Zell'i'ewcbe  abgesondert  ist,  und  tiutt  durch 
*!i\.^  lissura  orbitalis  superior  in  die  Augenhöhle. 
In  der  Fissur  hat  er  neben  sich  nacli  aussen  den 
Nenus  palhclicus  und  den  ersten  Ast  des  Trige- 
minn.s,  über  sich  den  Nervus  opticus.  Nun  spaltet 
er  sich  in  zvyei  Aeste,  in  den  obern  und  untern. 
J)er  liainuK  mperior  ist  der  kleinste,  liegt  über 
dem  Sehenerven,  und  zerästelt  sich  im  Muse,  at- 
tollens,  und  levator  palpebrae  superioris.  Der  Ra- 
mus  inferior  ist  dicker,  liegt  unter  dem  Sehener- 
ven, und  verliert  sich  in  dem  Muse,  adducens, 
deprimens,  und  obliquus  inferior.     Aus  diesem  Aste 
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kommt  auch  ein  kurzer  Zweig:,   der  zum  Gang^Uon 
ophthalmicum  geht,  und  dasselbe  bilden  hilit. 

§.   329. 

Nervus  trochlearis,  s.  patheticus;  nach  der  altern  Zählung 
das  Par  quartum. 

Er  entspringt   mit   zwei  Wurzeln   etwas   breit 
hinter   den  Vierhüjeln   aus   der   Valvula   cerebelli,    V^'-'u 
und  wohl  vorziio^lich    aus   dem  Processus   cerebelli  ■uUf/^*- 
ad  Corpora  quadrigemina,   wird  dann  rund,  steigt 
auf  dem  Pedunculus  cerebri  hinab  in  die  Basis  des 
Schedels,  und  erscheint  daselbst,  umgeben  von  der 
Arachnoidea,     neben    dem    Nervus    tri^reminus    am  ,  'i-'^J 
Pons  Varolii.     Er  läuft  alsdann    über  die  Pars  pe- 
trosa,     neben-  der  Sella   turcica   nach   vorn   durch 
eine   OefFnungj    und    in    einem    eijjenen    Kanal    der 
harten  Hirnhaut,  zugleich  über  den  Sinus  caverno- 
sus, und  durch  die  Fissura  orbitalis  superior  in  die 
Au^enhüHle.     Hier  liesrt  er  über  dem  Nervtis  oculo- 
iriolorius,     steigt  schräg  nach    innen  und  auf\v!ir(s, 
und  verliert  sich  im  Musculus  obliquus  superior. 

§.  330. 

Nervus  trigeminus  21)^  divüus,    sympaihicus  medius ;    nach 
der  cihern  Zählung  das  Par  quintum. 

Er  scheint  aus    dem    hintern  Seitentheile    des 

21)    J.  F.  MEciiEL  diss.  de  qiiinto  pare  nervorum  c«Mcbri. 
Gott.  1718.  4.  in  Lui)>vig  oper.  min.  T.  1.  p.  1:5. 
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Pons  Varolii  zu  entspringen  22).      Hebt  man  aber 
[^*i>Jxw\  (Jie   Ouei'fasern    desselben   auf,     so    tann   man   das 
Centralende    bis    zur    untern    Wand    der   \ierten 
Ilirnhöhle,    und  zur  Seite  des  Corpus  olivare  ver- 
folgen.     Der  Nerve   besteht,     so  wie   er  sichtbar 
wird,   aus  zwei  verschiedenen  Theilen.     Der  erste, 
Portio  major  s.    posterior,     hat   die  meisten  Fäden, 
ist  dicker,    und  Itonimt  aus  einer  SpaUe   des  Pons 
"    fi^  hervor.     Der  andere,  Portio  minor  s.  anterior,  hat 
?^  *P^^j^enigere  Fäden,  die  aber  an  sich  dicker  sind,  und 
^*''^*'eine  grössere  Weisse  zeigen.     Er  tritt  auch   durch 
«^-«^eine  eigene  Spalte  des  Pons  hervor,    geht,    indem 
'"/^    er  sich  umschlägt,  an  der  hintern  Fläche  der  Por- 
i«/",!^«,  ^io  major  fort,    bis  er  den  äussern  Rand  des  Gan- 
^,  ».Af-^lioa   erreicht,    und   sich   mit   dem   Ramus   lertius 
verbindet.     Der  Nerve  wird  sogleich  von  der  wei- 
chen  Hirnhaut    und   Arachnoidea    umgeben,     läuft 
nach  vorn  nach  dem  Orte  hin,     wo  sich  die  harte 
Hirnhaut  von  der  Spitze   des   Os   petrosum  ^G^en 
die  Sella  turcica  ausspannt,  und  dringt  durch  eine 
breite    OefTnuiig    dieser  Haut.       X»Iit   ihm   geht  zu- 
gleich   eine  Verlängerung    der  weichen  Hirnhaut, 

A.  C.  Bock  Beschreibung  des  fünften  Nervenpaars 
und  seiner  Verbindung  mit  andern  Nerven.  Meiss. 
1817.  fol. 

A.  C.  Bock  IVachtrag  zu  der  Beschreibung  u.  s.  vf. 
Leipz.  1821.  fol. 

22)    G.  H.  JViEMEYER  de  origine  paris  quinti  nervorum 
cerebri  monographia.    Hall-  1812. 
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welche  den  Nerven  sclieidenarti«r  bis  zn  den  ver- 
sciliedenen  Aus^-än^en  be^fleitet.  Sobald  er  durch 
die  Oeffnuncr  oresran^en  ist,  liejt  er  neben  dem  Si- 
nns  cavernosus  nach  aussen,  \on  diesem  durch  ein 
Zellblatt  geschieden,  und  breitet  sich  ans.  Die  Ans- 
breitunof  nennt  man  Gans:lion  semilunare  s.  Taenia 
nervosa  Halleri  s.  Ganglion  Gasseri.  Dasselbe 
wird  blos  von  der  grossem  Portion  gebildet,  indem 
die  kleinere  gar  keinen  Antheil  daran  nimmt.  Das 
Ganjflion  hat  eine  halbmondförmige  Gestalt,  der 
aussrehühlte  Rand  liesft  nach  oben  und  hinten,  der 
erhabene  nach  unten  und  vorn.  Die  Fäden  sind 
nach  verschiedenen  Richtuno^en  ffeflochlen,  und 
eine  neue  Ordnung  derselben  tritt  auf  der  entare- 
.gengesetzten  Seite  wieder  hervor.  Die  harte  Hirn- 
haut bedeckt  diesen  Theil  genau,  und  beide  sind 
inni^  mit  einander  vereinigt,  besonders  s^ejiren  den 
Austritt  aus  der  Schedelhöhle.  Endlich  spaltet 
sich  der  Knoten  in  drei  Hauptaste,  Rami. 

I.  Ramus  primus^  tw^J^«« 
auch  ophthalraicus  genannt,  weil  er  nach  der  Au- 
genhöhle sich  hinbegiebt.  Er'  geht  vom  Ganglion 
als  der  oberste  Ast  ab,  läuft  neben  der  Sella  tur- 
cica  hin,  und  tritt  durch  die  Fissura  orbitalis  su- 
perior  in  die  Augenhöhle.  Neben  ihm  liegt  hier 
nach  innen  der  Nervus  abducens,  über  ihm  der 
Nervus  oculomotorius,  und  trochlearis,  dem  er  ge- 
xneinio^lich  einen  Verbin dun^sast  mittheilt.  £r 
spaltet  sich  in  drei  Aesle. 


460  Von  den  Nerven. 

1)  Ramus  frontalis  steigt  in  der  Augenhöhle 
aufwärts,  und  befindet  sich  über  dem  levator  pal- 
pebrae  superioris,  gleich  unter  der  Beinhaut  der 
Augenhöhle.  Er  giebt  auf  seinem  Wege  einen 
Ast,  Ramus  .supratrochlearis,  ab,  der  über  der 
Rolle  liegt,  sich  mit  dem  infratrcchlearis  durch 
einen  Verbindungsast  vereinigt,  am  innern  Rande 
der  Augenhöhle  gegen  die  Stirn  herausgeht,  und 
sich  in  die  Haut  des  innern  Augenwinkels,  in  das 
obere  Augenlied,  in  den  Muse,  orbicularis  palpe- 
brarum, und  frontalis  verliert.  Nun  geht  der  Ra- 
ums frontalis  in  Verbindung  mit  der  Arteria  su- 
praurbitalis  durch  das  Foramen  supraorbi'ale,  läuft 
zur  Stirn  hinauf,  und  spaltet  sich  in  zwei  Aesle, 
die  sich  im  Muse,  orbicularis,  frontalis,  im  obera 
Augenliede,  und  in  der  Haut  endigen,  und  mit 
Aesten  des  Nervus  communicans  faciei  zusammen- 
hängen. 

2)  Ramus  lacrimalis  geht  zur  äussern  Wand 
der  Augenhöhle,  begleitet  von  der  Art.  laicrymalis. 
Er  giebt,  ehe  er  in  die  Drüse  tritt,  einen  Verbiu- 
duDo^sast  für  den  Nervus  subcutaneus  malae.  Nun 
kommt  er  zur  Thränendrüse,  läuft  nach  der  Länge 
derselben  hin,  sendet  viele  Aesle  in  sie  ab,  und 
verlässt  sie  dann.  Er  geht  noch  etwas  vorwärts, 
verbreitet  sich  iu  den  levator  palpebrae  superio- 
ris, in  die  Conjunctiva,  und  den  orbicularis  ara 
äussern  Augenwinkel,  und  hängt  daselbst  mit  dem 
Nervus  facialis  zusamnjen. 
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3)  Ramu9  na^alis  s.  nasociliarls  Hegt  zuerst 
unter  dem  Muse,  reclus  oculi  superior,  und  lenkt 
sich  sre^en  die  innere  Wand  der  Auifenliöhle.  Er 
giebt  zuerst  einen  lungern  und  feineu  Faden  ab, 
der  zwischen  dem  äIusc.  rectus  «uperior  und  ab- 
ducens  an  der  äussern  Seite  des  Sehener^ens  dium 
Ganglion  ophthalmicum  geht,  und  als  eine  Wur- 
zel desselben  augesehen  wird  5  dann  erzeujt  er 
noch  einen  oder  zwei  Nervuli  ciliares.  Er  Selbst 
spaltet  sich  nun  in  zwei  Aeste.  Der  eine,  Ramus 
ethmoidalis ,  geht  über  den  Sehenerven  in  Verbin- 
dung mit  der  Arieria  ethmoidalis  durch  das  lora- 
men  ethmoidale  anterius,  und  ist  noch  ein  zweites 
Loch  da,  so  schickt  er  durch  dasselbe  einen  klei- 
nen Zweiof.  Er  ist  Torzü^lich  für  den  obern  und 
vordem  Theil  des  Septum  narium  bestimmt  Um 
hieher  zu  kommen,  tritt  er  aufwärts  in  die  Sche- 
delhöhle,  geht  durch  ein  vorderes  Loch  der  La- 
mina  eribrosa,  und  gelangt  zur  Scheidewand  der 
Nase,  an  welcher  er  hinabläuft,  und  sich  an  der 
innern  Fläche  des  Nasenflügels  und  an  der  Nasen- 
spitze endigt,  wo  er  mit  einigen  Fäden  des  Ner- 
vus infraorbitalis  zusammenhängt.  In  diesem  Laufe 
sendet  er  Fäden  in  die  vordem  Siebbeinszellen, 
und  in  die  Stirnhöhlen.  Der  andere  Ast,  Ramus 
infratrochlearis,  kommt  bisweilen  vom  frontalis 
her,  oder  erhält  doch  einen  Verbindunsfszweij. 
Er  liegt  nnter  der  Rolle,  und  verbreitet  sich  in 
der  Haut  der  Nasenwurzel,  dem  Stirnmuskel,  dem 
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Thränensaci ,  der  Caruncula ,  und  Conjunctlva, 
indem  er  zunjleich  eine  Verbindunsr  mit  dem  Ner- 
VHS  fiupralrüchlearis  eingeht. 

Das  Ganglion  ophthalmicum  oder  ciliare  liegt 
nach  aussen  iu  der  Aug^enliohle  neben  dem  Selie- 
nerven,  und  hat  eine  rundliche  Gestalt.  Es  ent- 
steht aus  zwei  Wurzeln.  Die  eine  ist  kurz  und 
dick,  und  kommt  vom  Nervus  oculomoloi'ius  her. 
Die  andere  ist  lang  und  dünn,  und  entsteht  vom 
Ramus  primus  des  N.  trigeminus.  Sie  erhält  im 
Fortgehen  einen  Zweig  der  aus  dem  Nervenge- 
flechte,  das  die  Carotis  umgiebt,  entspringt,  in 
die  Augenhöhle  tritt,  und  sich  mit  ihr  vereinigt. 
Aus  diesem  Knoten  treten  viele  dünne  Nerven fäden, 
Nervi  ciliares,  hervor,  die  mit  Fett  und  Zellge- 
■webe  umwick'elt  sind,  und  mehrere  Bündel  darstel- 
len; nur  einige  kommen  vom  Ramus  nasalis  her. 
Ihre  Zahl  ist  sich  nicht  gleich;  gewöhnlich  zwölf 
bis  sechszehn.  Ihr  Lauf  und  ihre  Endigung  in  dtr 
Iris  ist  §.  127.  schon  angegeben  worden. 

II.  Ramus  secundiiSj  / 
auch  Ramus  maxillaris  superior  genannt,  weil  er 
sich  vorzüglich  in  der  Gegend  des  Oberkiefers 
ausbreitet.  Er  liegt  unter  dem  Ramus  primus, 
geht  durch  das  Foramen  rotundum  des  Keilbeins 
zum  Schedel  hinaus,"  und  tritt  in  die  Fossa  sphe- 
nopalatina,  wo  er,  von  vielem  Fett  umgeben,  die 
meisten  Aes'e  abgiebt,  die  sich  nach  verschiedenen 
Gegenden  hinwenden.     Alsdann  lenkt  er  sich  etwas 
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aufwärts,  erreicht  die  Fissura  orbitalis  inferior, 
und  tritt  in  den  Canalis  infraorbitalis.  Es  gehen 
die  Aeste  in  folffender  Ordnunjr  hervor. 

1)  Hamas  subcutaneus  malae,  ein  dünner 
Zwei^,  der  oberwärts  aus  diesem  Hauptaste  ent- 
steht Er  tritt  durch  die  Fissura  orbitalis  inferioir 
in  die  Auo^enhöhle,  hvän^t  daselbst  durcli  einijre 
Zweige  mit  dem  N.  lacrymalis  Kusammen,  läuft  au 
der  äussern  Wand  der  Augenhöhle  fort,  bis  er 
das  Os  zygomaticum  erreicht,  %vo  er  an  der  inaera 
Seite  dieses  Knochens  ein  Loch  findet.  Durch  das- 
selbe und  durch  den  Knochen  geht  er  hindurch, 
und  kommt  durch  das  Foramen  zj'gomaticum  auf 
der  Oberfläche  des  Gesichts  zum  Vorschein,  wo 
er  sich  mit  dem  Nemis  facialis  und  infraorbitalis 
vereinigt. 

2)  So  wie  nach  oben  der  subcutaneus  malae 
abgeht,  so  tritt  nach  unten  gleichfalls  ein  dicke- 
rer Zweig  hervor,  oder  eine  stärkere  Anschwel- 
lung der  Nervenmasse,  die  bisweilen  einem  Kno- 
ten ähnlich  sieht,  Ganglion  sphenopalatinum ,  «md 
mehrere  Fäden  zum  hintern  Theil  der  Nase  sen- 
det Er  selbst  spaltet  sich  in  zwei  Aeste,  in  den 
Ramus  vidianus,  und  palatinus. 

a)  Ramus  vidianus  geht  von  dem  dickern  Zwei- 
te oder  dem  Ganorlion  rückwärts  in  den  Canalis 
vidianus.  Er  giebt  mehrere  Rami  nasales  superi- 
ores  ab,  die  sich  in  der  Tuba  Eostachii  und  der 
obcrn  Muschel  ausbreiten,  und  andere  für  die  milt- 
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lere  Muschel.  Oft  entstellen  diese  Zweige  ^ucli 
aus  dem  Ganglion  sphenopalatinum  selbst.  Sobald 
der  Nerve  aus  der  hintern  Oeffnung  des  Canalis 
vidianus  hervortritt,  oder  noch  früher,  spaltet  er 
sich  in  zwei  Aeste,  die  sich  als  Verbindungsäste 
mit  andern  darstellen.  a)  Ramus  superficialis  s. 
superior,  lauft  durch  die  knorpelige  Substanz, 
welche  sich  zwischen  dem  Keilbein  und  der"  Pars 
petrosa  befindet,  in  die  Höhle  des  Schedels  zur 
vordem  Fläche  des  Felsenbeins,  liegt  unter  dem 
Knoten  des  Nervus  trigeniinus,  und  geht  durch 
die  Apertura  interna  spuria  des  Canalis  Fallopii 
(§.  25.  152.) 5  wo  er  einen  Zweig,  der  vom  Ner- 
vus glossopharyngeus  herlionimt  (§.  334.) ,  auf- 
nimmt, und  ^ich  an  der  Beugung  Aes  Nervus  faci- 
alis mit  ihm  vereinigt.  §)  Ramus  profundus  geht 
abwärts  in  den  Canalis  caroticus,  vereinigt  sich 
mit  einem  Ast  des  Nervus  abducens,  kommt  aus 
der  äussern  Oeffnung  des  Canalis  caroticus  hervor, 
und  geht  ins  Ganglion  cervicale  primum  über. 
Er  bildet  die  eine  sogenannte  Wurzel  des  Nervus 
sympathicus  maximus.  Dieses  ist  die  einfachsle- 
Verzweigung,  die  zum  Nervus  sympathicus  gebt. 
Die  mehr  zusammengesetzte  ist  §.  346.  angegeben. 
b)  Ramus  paladnus  s.  pterygopalatinus  entsteht 
gemeinschaftlich  mit  dem  vidianus,  und  steigt  im 
Canalis  pterygopalatinus  mit  der  Art.  pterygopa- 
latina  hinab.  Er  giebt  zuerst  einige  Rami  nai^tdrS 
ab,    die   zum   hintern  Theil   der  Schleimhaut  lau- 
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fen;  dann  den  Nervus  nasopalatinux  Scarpae  (§. 
156.)»  u"^  ^^^^  ^-^  diircli  die  hintern  For^Miiina  pa- 
latina  bervorlrilt,  den  Ilamus  nasuUs  po  teriur  ii.- 
fimusy  der  sich  auf  der  untern  Muschel  verbreitet. 
Schon  im  Kanäle  spaltet  er  sich  in  drei  Aeste,  die 
durch  die  Foramina  palalina  posteriora  am  Gau- 
men hervorkommen;  der  vordere  ist  die  Fortse- 
tzuniT  des  Stamms,  und  am  dicksten.  Diese  Aeste 
verbreiten  sich  in  der  Schleimhaut  des  harten  Gau- 
mens, in  dem  Zahnfleische  der  Backenzähne,  in 
dem  -weichen  Gaumen ^  dem  Zäpfchen,  und  den 
Tonsillen» 

3)  Ramus  dentalis  s.  alveolaris  posterior  ent- 
steht in  einiger  Entfernung  vonv  Ranjus  palatinus 
mehr  nach  vorn  aus  dem  zweiten  Hauptasle.  Er 
steigt  an  dem  hintern  Theile  des  Oberkiefers  hinab 
mit  der  Art.  dentalis  posterior,  und  spaltet  sich 
in  zwei  Aeste,  die  sich  wieder  zertheilen.  Diese 
dringen  durch  kleine  Locher  über  der  Tuberosi- 
tät  in  die  Knochensubstanz  ein  (§.  30.),  laufen  äu 
den  drei  übern  Backenzähnen,  und  versorgen  die* 
selben  allein  mit  Aesten,  ohne  in  die  übrigen  Zäh- 
ne des  Oberkiefers  zu  treten.  Ein  Zweig  geht 
durch  einen  kleinen  Kanal  in  den  Sintis  maxilla- 
ris  nach  vorn,  und  verbindet  sich  mit  einem  Aste, 
der  vom  Ramus  iufraorbitalis  hinabsteigt,  tind  ei- 
nige andere  verlieren  sich  im  buccinatorj  uml  im 
Zahnfleische. 

4)  Ramus   infraorhitnlis    ist    die    Fortßctznn* 
Th.  IL  30 
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des  Stamms*  Nachdem  nämlich  alle  eben  ange- 
führten Aeste  abgegeben  sind,  tritt  der  Nerve  in 
den  Canalis  infraorbitalis  in  Begleitung  der  gleich- 
namigen Arterie.  In  demselben  giebt  er  keine 
Zweige  ab,  aber  sobald  er  durch  das  Foramen  in- 
fraorbitale  ans  Gesicht  treten  will,  schickt  er  zu- 
erst den  Ramus  dentalis  anterior  ab.  Dieser  läuft 
zwischen  den  Knochenplatten  des  Oberkiefers  in 
einem  eigenen  Kanal,  und  steigt  gegen  die  Schnei- 
dezähne senkrecht  hinab;  er  schickt  hier  einen  Ast 
ins  Antrum  Highmori,  der  sich  mit  dem  Aste  aus 
dem  dentalis  posterior  verbindet,  und  andere  in 
die  beiden  Dentes  incisivi,  den  caninus,  und  die 
bicuspidati.  Nach  diesem  abgegebenen  Aste  ver- 
breitet sich  der  Rest  des  Nervcns  im  Gesicht.  Er 
sendet  einen  Zweig  aufwärts  zum  untern  Augenlie- 
de,  mehrere  zur  Seitenfläche  der  Nase,  andere  zur 
Oberlippe  hinab.  Die  meisten  der  letztern  Aeste 
hängen  mit  dem  Nervus  communicans  faciei  zu- 
sammen. 

III.  Ramus  tertius. 
Er  heisst  auch  Ramus  maxillaris  inferior,  weil 
/^«>U  Ä^'4^  ^'^  einen  beträchtlichen  Ast  nach  dem  Unterkiefer 
!r',V^^«^.  abgiebt.  Er  liegt  unter  dem  zweiten,  ist  der 
J  ,  »^  «\  S  gJ'^sste  Hauptast,  erhält  die  ganze  Portio  minor, 
\  *  S", iw^J^d  geht  durch  das  Foramen  ovale  des  Keilbeins 
^..fl'.C^  ^ii"^  Schedel  hinaus,  wo  er  vom  Muse,  pterygoi- 
"  deus    externus   bedeckt   ist.       Gleich    nach    seinem 

Durchgange  durch  jenes  Loch  findet  man  an  ihm 
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einen  kleinen,  etwas  eyförmig-  gestalteten  und  rötli- 
lichen  Knoten,  das  Ganglion  oticum  s.  auriculare  2^)« 
Es  liegt  an  der  iunern  Seile  des  dritten  Astes  an 
der  Stelle,  wo  der  Nervus  temporalis  profundus, 
der  buccinatorius  und  maxillaris  inferior  abgeben. 
Durch  Heine  Nervenzweige  ist  es  mit  dem  obigen 
dritten  Aste  vereinigt,  und  aus  ihm  laufen  theils 
ein  dünner  Zweig  zum  Muse,  tensor  tynipanii^ 
theils  ein  anderer  zum  Spanner  des  weichen  Gau- 
mens; theils  vereinisren  sich  mehrere  Fäden  mit 
dem  N.  temporalis  superficialis;  theils  verbindet 
sich  ein  Ast  mit  dem  N.  s^lossophai'vn'^eus.  Die 
Verzweigung  des  dritten  Astes  geschieht  nun  auf 
folgende  Weise. 

1)  Mehrere  Aeste,  die  für  die  Gehissrnuskeln 
bestimmt  sind  ^*).  a)  Ramus  massetericus  schiclil 
einige  Zweige  in  das  Kinnbackengelenk,  läuft  zwi- 
schen dem  Muse.  pter3'goideus  externus  und  tem- 
poralis nach  aussen  über  den  Ausschnitt  zwischen 
den  beiden  Fortsätzen  des  Unterkiefers,  und  ver- 
liert sich  ganz  im  Masseter.  b)  Ramus  lemporalis 
profundus  exterior  und  interior  gehen  aufwnrts 
zum  Muse,  temporalis.  c)  I\amus  buccinatorius 
läuft  zwischen  dem  pterygoideus  externus  und  in- 
ternus hindurch,    und  verliert  sich  im   buccinator 

23)  F.  Arnold  über  den  Ohrhnotcn  Heidelb.  1828.  4. 

24)  Paletta  de  ncrvis  crotaphitico  et  huccinatoiio.  Älc- 
diol.  1784.    v.  hvDVfia  opcr.  min.  T.  III.  p.  63. 

30* 
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und    den    Muskeln    des  Mundwinkels.       d)   Ramus 
pterygoideus  geht  zu  beiden  Muse,  pterygoideis. 

2)  Ramus  maxillaris  inferior  ^^)  s.  dentalis  s. 
alveolaris  inferior  ist  ein  starker  Ast.  Er  ffeht  in 
einer  schrägen  Richtung,  zwischen  den  Muse,  pte- 
rygoideis  nach  vorn  hinab,  bis  er  zur  OeiTnung 
des  Canalis  alveolaris  gelangt.  Ehe  er  hineintritt, 
giebt  er  den  Ramus  mylohyoideus  ab,  der  sich  in 
eine  Knochenrinne  legt,  welche  am  Unterkiefer 
befindlich  ist,  neben  der  Glandula  submaxillaris 
fortgeht,  und  den  Muse,  mylohyoideus  erreicht, 
dem  er  nebst  dem  vordem  Bauche  des  digastricus 
Aeste  giebt.  Jetzt  kommt  der  Ramus  maxillaris 
inferior  in  den  Kanal,  und  läuft,  von  den  gleich- 
namigen Blutörefässen  bes^leilet,  durch  denselben 
nach  vorn,  bis  er  durch  das  Foramen  mentale  her- 
vorkommt. Im  Knochenkanale  giebt  er  zuerst  so 
viele  kleine  Nerven  ab,  als  Zahnwurzeln  der  hin- 
tern Backenzähne  vorhanden  sind.  Sobald  er  ge- 
gen das  Foramen  mentale  kommt,  spaltet  er  sich 
in  zwei  Theilej  der  eine  läuft  in  dem  Kanal  ge-? 
gen  das  Kinn  fort,  und  schickt  Aeste  in  die  Schnei- 
dezähne, di^n  Hundes-,  und  die  beiden  ersten  Ba- 
ckenzähne j  der  andere  tritt  aus  dem  Loche  her- 
vor, und  zerästelt  sich  in  mehrere  Zweige,  die 
sich  ins  Kinn,  in  die  Unterlippe,  und  die  daselbst 

25)    FiTZAU  de  nervo  maxillari  inferiori.  Lips.  1811. 
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liegenden  Muskeln  verbreiten,    und  mit  dem  Ner- 
vus conimunicans  faciei  anastoraosiren. 

3)  Ramus  lingualis  lauft  hinter  der  Arteria 
maxillaris  interna  hinab,  und  gelangt  zum  hinlern 
Theil  des  Muse,  pterygoideus  internus.  Er  schickt 
gleich  einige  Fäden  in  den  M.  pterygoideus  inter- 
nus, in  die  Tonsille,  und  zum  Muse,  mylopharj'^n- 
geus,  wo  er  auch  die  Chorda  tympani  aufnimmt. 
Der  Nerve  erreicht  nuu  den  Winkel  des  Unter- 
kiefers, und  läuft  über  die  Glandula  submaxillaris 
gegen  die  Zunge  hinab,  bis  er  sich  über  dem  my- 
lühj'oideus,  und  neben  dem  styloglossus  in  die 
Zunire  senkt.  Da  wo  der  Nerve  über  der  Glau- 
dula  submaxillaris  liegt,  gehen  einige  Aeste  aus 
ihm  heraus,  die  einen  kleinen  Knoten,  das  Gari' 
glion  maxillarej  bilden,  woraus  kleine  Zweige  ent- 
stehen, die  sich  in  der  augeführten  Speicheldrüse 
und  in  der  Zuugendrüse  endigen.  Sobald  der 
Nerve'  die  Zunge  erreicht  hat,  liegt  er  zwischen 
der  Glandula  subungualis,  dem  Muse,  hyoglossus 
und  genioglossus ,  neben  und  über  dem  Ductu.s 
whartonianus.  In  alle  diese  Theile  schickt  er 
Aeste,  wie  auch  nach  der  innern  Haut  des  Mun- 
des, zum  M.  styloglossus,  und  genioglossus.  End- 
lich zertheilt  er  sich  strahlenförmig,  so  dass  er 
aus  sechs  Zweigen  besteht  Diese  spalten  sich  aufs 
neue,  steisren  vorzüsrlich  ffe^en  die  Oberfläche  der 
Zunge  in  die  Höhe,  nehmen  eine  mehr  kegelför- 
inijre  Gestalt  an,    und  endi«:en  »ich  vom  Foramen 
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coecum  an  bis  zur  Spitze  der  Zunge  in  Wärzchen, 
die  Papulae  vallatae,  wie  es  scheint,  ausgenommen. 
Besonders  erhält  das  vordere  Stück  der  Zunge  die 
meisten  Fäden.  Mit  dem  Nervus  hypoglossus  ste- 
hen sie  nur  wenig  in  Verbindung. 

4)  Ramus  auricularis  s,  temporalis  superficia- 
lis. Von  seinem  Ursprünge  an  geht  er  zwischen 
dem  Processus  condyloideus  des  Unterkiefers  und 
der  Glandula  parotis  hinab,  und  giebt  dem  äu- 
ssern Gehöro^angfe  einige  Aeste.  Dann  lenkt  er 
sich  gegen  den  vordem  Theil  des  Ohrs  in  die  Hö- 
he, durchbohrt  die  Parotis,  und  steigt,  begleitet 
von  der  Arteria  temporalis  superficialis,  über  den 
Arcus  zygomaticus  zur  Schläfe  hinauf.  In  d#^eni 
I^aufe  giebt  er  zuerst  bei  der  Beugung  einen  Ast, 
der  sich  mit  dem  Nervus  communicans  vereinigt, 
und  dann  spaltet  er  sich  in  mehrere,  die  theils  in 
das  äussere  Ohr  übergehen,  theils  an  der  Schläfe 
hinaufsteigen,  sich  ausbreiten,  und  mit  Zweigen 
des  Nervus  facialis  und  der  Halsnerven  anasto* 
iiioslren.  , 

§.  331. 

I^ervus  ahducens;   nach' der  altern  Zählung  das  Par 
sextum. 

Er  entspringt  an  der  Furche,  die  den  Pons 
^^4vi*vK  &f  Varolli  von  der  Medulla  oblougata  trennt,  aus 
pt^<*^!^A/>  den  Pyramidalkörpern.  Er  besteht  zuerst  oft  aus 
,  ii.Xrc^    zwei  ungleichen  Bündeln,    die  sich  aber  bald  ver- 
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einigen,  läuft  alsdann  unter  dem  Pons  Varolii 
nach  vorn,  durchbohrt  die  harte  Hirnhaut,  und 
tritt  in  den  Sinus  cavernosus.  Hier  liegt  er  an 
der  äussern  Fläche  der  Carotis  cerebralis,  und 
giebt  einen  oder  zwei  Aeste  ab,  die  fast  senkrecht 
hinabsteigen,  und  in  den  Canalis  caroticus  treten, 
wo  sie  sich  mit  dem  Aste  vereinigen,  der  vom  vi- 
dianus  gleichfalls  in  diesen  Kanal  geht,  um,  wie 
man  sich  ausdrückt,  den  Anfang  des  Nervus  sym- 
pathicus  maximus  zu  bilden.  Nun  tritt  der  Nerve 
wieder  aus  dem  Sinus  cavernosus  heraus,  und  liegt 
an  der  äassern  Seite  des  ersten  Astes  des  Nervus 
trisreminus  und  des  Nervus  oculomotorius ,  dem  er 
feine  Aeste  mittheilt,  geht  dann  d«rch  die  Fissura 
orbitalis  superior,  lenkt  sich  nach  der  äussern 
Wand  der  Augenhöhle,  gelangt  zu  dem  Muscul. 
abducens  des  Augapfels,  und  zertheilt  sich  daselbst. 

§.   332. 

Titrvus    communicans  faciei  26) ^     s.   facialis,      a.   Nervus 

sympathicus   parvus ;    nach    der    altern  Zählung    ein  Theil 

des  Fat  septimum,  und  zwar  die  Portio  dura  paris  septimif 

auch  das  Par  septimum   der  Neuem  selbst. 

Er  entspringt  über  dem  Nervus  glossopharyn- 
geus  vom  hintern  Rande  des  Pons,    und  aus  dem 

26)  J.  F.  Meckel  in  mem.  de  l'acad.  des  Sc.  de  Berl. 
An.  1751,  p.  19.;  Deutsch:  Abhandl.  von  einer  un- 
gewöhnlichen Erweiterung  des  Herzens  und  den 
i;pannadcrn  des  An£;esichts.  Berl.  1755.  4. 
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Corpus  restiforme, '  und  indem  er  gebildet  wird, 
tritt  noch  ein  iJelner  Nerve  als  Wurzel  zu  ihm, 
TltL^t'-  die  sogenannte  Portio  intermedia^  wodurch  er  seine 
a«*L»y«^'  Vollständigkeit  erlangt.  Er  vereinigt  sich  nun 
'^P^'  mit  dexa  Nervus  acusticus,  der  ihn  in  einer  Rinne 
f  „<'J.^,««vj^f\ufnimmt,  ohne  sich,  wie  es  den  Anschein  hat, 
V'"'  mit  ihm  durch  einio^e  Fäden  zu  verbinden,  und 
geht  in  den  innern  Gehörgang  bis  auf  den  Boden 
desselben.  Hier  trennt  er  sich  vom  acusticus,  und 
nimmt  einen  eigenen  Lauf.  Er  tritt  nämlich  durch 
eine  für  ihn  bestimmte  Oeffnung  in  den  C'analis 
Fallopii,  geht  zuerst  eine  kleine  Strecke  von  hin- 
ten nach  vorn  über  das  Vestibulum,  beugt  sich 
nacli  der  Richtung  des  Kanals  nach  aussen  und 
hinten,  läufL  in  demselben  in  einem  hall)en  Zirkel 
um  die  Trommel  hohle  nach  aussen  und  unten  hin- 
ab, und  komnit  durch  das  Foi'amen  stylomasloi- 
deum  unter  dem  Ohre  zum  Vorschein,  In  diesem 
Kanal  empfängt  er  einen  Nerven,  und  giebt  wie- 
der einige  al).  So  wie  er  nämlich  in  dem  Canalis 
Fallopii  die  Beugung  macht,  kommt  der  Ramus 
supeificialis  nervi  vidiani  vom  zweiten  Ast  des 
trigeminns  durch  die  Apertura  interna  spuria  ca- 
nalis Fallopii  zu  ihm,  und  vereinigt  sich  mit  ihm 
gerade  an  der  Beugungsstelle.  Er  giebt  darauf 
7,wei  kleine  Aeste  ab,  die  in  den  Muse,  stapedius 
und  <\i'n  tensor  tympani  übergehen.  Zuletzt  ent-. 
steht  aus  ihm  über  dem  Foramen  sfylonsastoideum 
die    Chorda    tympani.       Sie    gehl   nicht  w«?it  vom 
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Ausgange  des  Nen'ens  aus  dem  Fall  epischen  Ka- 
näle ab,  und  tritt  gleich  in  einen  andern  kleinem, 
der  sich  in  der  hintern  Wand  der  Paukenhöhle 
berindet.  Durch  ihn  srelansft  sie  in  die  Caritas 
tyinpani,  geht  hinter  dem  Paukenfelle  quer  durch 
dieselbe,  zwischen  dem  Crus  iongum  des  Incus 
und  dem  Manubrium  des  INIalleus  gegen  die  Fissura 
Glaseri,  dringt  durch  dieselbe,  und  verlässt  die 
Paukenhöhle.  Nun  senkt  sie  sich  abwärts,  wird 
allmälis:  dicker,  und  endigt  sich  im  Ramus  lingua- 
lis  vom  dritten  Aste  des  trigeminus. 

Sobald  der  Nervus  conimunicans  faciei  durch 
das  Foramen  stylomastoideum  getreten  ist,  liegt  er 
zwischen  dem  hintern  Bauche  des  diijastricus  und 
dem  stylohyoideus  an  der  äussern  Seite  der  innem 
Veua  jugularis',  bedeckt  von  der  Parotis.  Er  lenkt 
sich  nun  etwas  nach  vorn,  und  zerspaltet  sich  in 
viele  Zweige,  die  theils  in  der  Tiefe,  theils  ober- 
flächlich fortgehen. 

1)  Die  tiefer  liegenden  Aeste.  Zu  ihnen  ge- 
hört zuerst  der  Ramus  auricularis  posterior.  Die- 
ser geht,  bedeckt  von  der  Parotis,  nach  aussen,  und 
!i inten  über  dem  obern  Insertionspunkte  des  Muse, 
«^rnocleidomastoideus  und  unter  dem  kartilasrinö- 
sen  Theil  des  äussern  Gehör^anses,  verbindet  sich 
mit  einem  Aste  des  dritten  Ilalsnervens,  läuft  ne- 
ben der  hintern  Fläche  des  Ohrs  in  die  Höhe,  »riebt 
demselben  und  seinen  zurückziehenden  Muskela 
Zweige,  erreicht  das  Hinterhaupt,  verbreitet  sich 
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im  occipitalis,  splenius  capitis,  und  in  der  Haut, 
und  anastomosirt  mit  den  Zweisren  des  Nervus  oc- 
cipitalis  minor.  Ferner  giebt  der  facialis  den  Ra- 
mus  digastricust  der  sich  in  dem  hintern  Bauche 
des  digastricus  verliert,  und  mit  dem  Nervus  glos- 
sopharyng-eus  ^iusammenhäng-tj  und  den  Ramus 
stylohyoideuSy  der  sich  vorzüglich  in  allen  Mus- 
keln ausbreitet,  die  vom  Processus  styloideus  lier- 
liommen.  Bisweilen  giebt  der  facialis  noch  einen 
Ast  ab,  der  in  den  Nervus  accessorius  Willisii 
übergeht. 

2)  Die  superficiellen  Aeste.  Sie  verbreiten 
sich  vorzüglich  auf  der  Oberfläche  des  Gesichts, 
und  entstehen  auf  folgende  Weise.  Der  Nervus 
facialis  nämlich  steij^t  allmäli<r  nach  vorn  und  au- 
ssen  in  die  Höhe,  indem  er  die  Parotis  durch- 
bohrt. In  dieser  Drüse  schon  spaltet  er  sich  in 
zwei  Hauptstämme,  a)  Der  eine  Hauptstamm  liegt 
mehr  nach  oben,  und  schickt  seine  Aeste  zu  dem 
übern  und  mlltlcrn  Theile  des  Gesichts.  Er  trennt 
«ich  gleich  in  mehrere  Zweige,  die  aber  wieder 
unter  sich  zusammenfliessen,  und  Verbindungsbö- 
gen  bilden.  Hieraus  entstellt  ein  Nervengefiecht, 
der  so<):cnannte  Pes  anserinus.  Aus  demselben  tre- 
ten  nun  hervor,  a)  Nerven,  welche  in  die  Paro- 
tis übergehen,  und  ein  Geflecht,  Plexus  parotideus, 
erzeugen,  das  in  dieser  Drüse  bleibt.  §)  Andere, 
die  gegen  das  Jochbein  aufwärts  steigen,  nämlich 
die  Rami  zygomatici.      Es  sind  ihrer  vier  bis  fünf 
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vorhanden.  Sie  laufen  theils  gegen  die  Scliiäfe 
liiu,  theils  nach  der  Stirn,  und  dem  obern  Au- 
genliede,  und  verbinden  sich  mit  dem  Ramus  fron- 
talis vom  ersten  Aste  des  trigeminus;  theils  gehen 
ßie  gegen  das  untere  Augenlied,  und  vereinigen 
«Ich  mit  dem  Nervus  subcutanen«  malae.  7)  An- 
dere Nerven  laufen  g-eo-en  die  Mitte  des  Gesichts, 
Rami  faciales.  Sie  verbreiten  sich  in  der  äussern 
Nase,  der  Oberlippe,  in  dem  Mundwinkel,  und 
laufen  auch  nach  der  Unterlippe.  Sie  bringen  mit 
dem  Ramus  infraorbitalis  vom  zweiten  Aste  des 
trigeminus  zusammen,  auch  am  Foramen  mentale 
mit  dem  Nervus  alveolaris  inferior  vom  dritten 
Aste  des  trisreminus.  Sie  bilden  ein  netzförmisres 
Geflecht,  das  die  Bluto^efässe  und  den  Ductus  ste- 
nonianus  auf  eine  niannioffaltiore  Weise  umfasst. 
b)  Der  andere  Hauptstamm  liegt  unterwärts,  und 
spaltet  sich  in  zwei  Aeste.  a)  Der  eine,  Ramun 
subcutaneus  maxiUae  injerioris,  geht  am  hintern 
Rande  des  Unterkiefers  hinab;  er  schickt  einen 
Ast  gegen  die  Unterlippe,  der  sich  mit  den  vori- 
gen vereinigt;  andere  Aesle  laufen  gegen  den  Hals 
niederwärts,  und  verbinden  sich  mit  dem  folgen- 
den, ß)  Der  andere,  Ramus  subcutaneus  colli, 
giebt  einige  Zweige,  die  am  Halse  hinablaufen, 
und  sich  theils  mit  den  Aesten  des  subcutaneus 
tnaxillae  inferioris,  theils  mit  Zweigen  des  Ner- 
vus cervicalis  tertius  vereinigen. 
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f§.  333. 

Nervus  acusticus ;    der  Gehörnerve;    nach  der  altern  Zäh- 
lung ein  Theil  des  Par  septimum  unter  dem  Namen  Portio 
mollisj    bei  den  Neuern  das  Par  octavum, 

,^/uf^H,.  Es    entspringt    der   Nerve    aus     der    vordem 

r^'l^^^T*  Wand  des  verläng-erten  Rückenmarks.  Oft  sieht 
man  weisse  markige  Streifen  in  der  vierten  Hirn- 
hohle,  die  den  Anfangstheil  auszumachen  scheinen. 
Diese  Wurzeln  laufen  gegen  den  Pons  Varolii 
hinab,  der  auch  noch  Fasern  hinzusendet,  und  der 
gebildete  Nerve  tritt  zwischen  dem  Processus  cere- 
belli  ad  pontem,  und  der  Medulla  oblougata  an 
die  Grundflache  des  Gehirns  hervor.  Jetzt  kommt 
der  Nervus  communicans  faciei  zu  ihm,  der  in  ei- 
ner von  ihm  gebildeten  Rinne  liegt.  Beide  Ner- 
ven gehen  nun  vereint  in  den  innern  Gehörgang, 
und  trennen  sich  auf  dem  Boden  desselben,  indem 
der  acusticus  in  den  Labyrinth  übergeht  (§.  150.), 
der  N.  facialis  in  den  Canalis  Fallopii. 

§.  334. 

Nervus    glossopharyngeus  27);     nach    der    altern    Zählung 

ein  Theil  des  Par  octavum ,  bei  den  Neuern  das  Par 

nonum. 

Er  entspringt  mit  mehreren  Wurzeln  aus  dem 

27)    WmsBKRG  observationes  anatomico-medicae  de  ner- 
vis  pharyngis  in  comment.  T.  I.  p,  407.  und  p.  252. 
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obersten  Theile  des  verlängerten  Marks  zwischen 
dem  Corpus  olivare  und   restiforme,    ist  von   dem  v 

vagus  durch  eine  Arterie  und  Vene  getrennt,  ^ind^^y*""^ 
läuft  gegen  das  Foramen  jugulare  abwärts.  In  die-  ^'^  J/^^ 
sem  Loche  liegen  drei  verschiedene  Nerven  neben 
einander,  nämlich  der  glossopharyngeus,  der  va- 
gus,  und  der  Nervus  accessorius  Willisii,  wovon 
ein  jeder  seine  eigene  Bestimmung  hat.  Der  Um- 
fang des  Lochs,  das  diese  drei  Nerven  aufnimmt, 
ist  gemeiniglich  von  dem  übrigen  Theile  des  Fo- 
ramen jugulare,  worin  die  Vena  jugularis  interna 
liegt,  getrennt.  Der  Nervus  glossopharyngeus  geht 
in  diesem  Foramen  durch  ein  eigenes  Loch  der 
harten  Hirnhaut.  So  wie  er  die  Hirnschale  ver-  'j  ^•^"'1! 
lassen  hat,  bildet  er  einen  kleineu  Knoten,  Gan."  ^^f}*^'^^-^' 
glion  petrosum.  Aus  demselben  tritt  ein  Ramus 
communicans  *)  aufwärts.  Er  läuft  nämlich  durch 
einen  kleineu  Knochenkanal  an  der  Pars  petrosa  in 
die  Trommelhöhle,  gelangt  zum  Promontorium, 
und  verbindet  sich  theils  mit  einem  querlaufenden 
Aste  des  Nervus  sympathicus,  der  in  die  Pauken- 
höhle eingedrungen  ist,  theils  giebt  er  Fäden  der 
Schleimhaut  der  Höhle  überhaupt,  und  der  Mem- 
brana tympani  secundaria  sowohl,  als  auch  der  in 
der   Gegend    des    Stapes    liegenden    ins   Besondere.  <^  *v  *  s^j- 

„;    %  fJ.^. 
A.    ScARPA    tabulae    neurologicae  ad    illustrandam  ^-'•Z  Jf  J  /^' 
hijtoriatn    anatomicam    cardiacorum    nervorum    etcl'      '     i^^r 
Pavia  1794.  fol. 
*)    G.  L.  Jacobiojt  ib  Act.  Soc.  Hafn.  T.  V.  p.  292. 
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Indirai    der  Faden    durch    einen    Itlelnen  Knochen- 
lianal   noch    höher    hinaui>elit,     vereiiiiirt    er   sich 
zuletxt  mit  dem  Ramus  superficialis  des  Nervus  vi- 
dianus  (§.  330.)-     Gemeiniglich  spaltet  sich  nun  der 
Nervus  glossopharyngeus  in  fünf  Aeste,   von  denen 
die  vier  kleinern  theils  mit  dem  vagus,    theils  mit 
den  Nervis  moliibus,    theils  unter  sich  zusammen- 
hängen, und  dem  Schlünde  bestimmt  sind.     Dex  er- 
ste geht  hinab,  und  verbindet  sich  mit  einem  Aste 
des  Nervus  communicans.     Der  zweite  steigt  an  der 
äussern  Seite  der  Carotis  hinab,  vereinigt  sich  mit 
dem   Ramus   pharyngeus   des   vagus,    und   zeräßtelt 
sich  im  Schlünde.     Der  dritte  giebt  einige  Aeste  zu 
den  Nervis   moliibus,    und   dem   obern  Tbeile   Ags 
Schlundes,    und  verliert  sich  vorzüglich   im  Muse, 
stylohyoideus    und    digasfricus.       Der    vierte    läuft 
gegen    den    Ramus    pharyngeus    des    vagus    liinah, 
vereinigt  sich   mit   ihm,    und  sendet   bisweilen   ei- 
nige Zweige  nach  den  Tonsillen.     Der  fünfte  giebt 
kleine   Aeste    dem   stylopharyngcus,     und    geht    in 
die  Regio  tonsillaris  pharyngis  über.       Der  setlisie 
ist  eigentlich  die  Fortsetzung  des  glcssopharyngeus 
selbst,  und  geht  hinter  den  Muse,  hyoglossns  nahe 
an  der  Zun^renwurzel   in   die  Substanz   der  Zun^e. 
Er    oniebt   zuerst   noch   einifje   Aesle   in    den   obern 
Theil   des   Schlundes,     und    kommt   nun   mit   dem 
Muse,  stylopharyngcus  zur  Zunge,    indem  er   den- 
selben durchbohrt.      Aus  ihm  treten  noch  mehrere 
Nervenzweige  hervor,  die  sich  im  obersten  Theile 
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des  Schlundes  ausbreiten,  und  mit  den  Ramis  ton- 
sillaribus  verbinden.  An  der  Zunge  spaltet  sich 
der  Nerve  in  zwei  Aeste.  Der  eine  kleinere  läuft 
zwischen  der  Haut  und  der  Muskelsubstanz  der 
Zunge,  zerästelt  sicli  in  viele  Zweige,  und  ver- 
liert sich  vorzüglich  in  die  Papulae  vallatae.  Der 
andere  grössere  lie^t  tiefer,  zertheilt  sich  in  viele 
Zweige,  und  endigt  sich  in  den  fleischfasern  der 
Zunge. 

§.  335. 

Tiervui  vagus  28) ,     nach    der  altern  Zählung  ein  Theil  des 

Far  octavum ;    bei  den  Treuem  das  Par  decimum ;  auch 

pneumogastrieus. 

Er  entsteht  naiev  dem  glossopharyngeus,  eben- 
falls aus  dem  verlängerten  Marke  zwischen  dem 
Corpus  olivare  und  restiforme.  Er  geht  quer  zum 
Foramen  jugularej  vor  ihm  liegt  der  glossopha- 
ryngeus, hinter  ihm  der  Nervus  accessorius  Willi- 
sii,  mit  dem  er  sich  bisweilen  durch  einen  Ner- 
venzweig verbindet.     Er  tritt  nun  durch  das  Fora- 

28)  A.NDERScn  fragmentum  descriptionis  nervorum  cardi- 
acorum  edii.  a  Söjumerbikc,  in  Ludwig  oper.  min. 
T.  II.  p.  113. 

J.  G.  Walter   tabulae  nervorum  thoracis  et  abdo- 
minis.  Berol.  J783.  foi. 

Neubauer  descriptio  nervorum  cardiacorum.  tab.  1. 

Bell  Syst.  of  disscct.  T.  II.  lab.  8. 

ScABPA  tabulae  neurologicae  etc. 
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men  lacerum  mit  einer  knotenarti^en  Anschwel- 
lung, und  beßndet  sich  an  der  äussern  Seite  der 
Vena  ju^ularis  interna,  von  da  steigt  er  am  Halse, 
dann  duxxh  die  Brusthöhle  bis  in  den  Unterleib 
hinab.  Er  zerfällt  nach  diesem  I^aufe  in  drei 
Theile. 

I.  Pars  cervicalis.  Dieser  Theil  geht  gemei- 
niglich einfach,  selten  gespalten  vom  Foramen  la- 
cerum am  Halse  hinab,  liegt  oben  zuerst  unter 
der  Vena  jugularis  interna  neben  dem  Nervus  sym- 
pathicus  maximus  nach  aussen  auf  dem  Muse,  lon- 
gus  colli,  dann  zwischen  Art.  carotis  und  Vena 
jugularis  interna,  und  erstreckt  sich  an  der  rech- 
ten Seite  bis  an  den  Zwischenraum,  wo  die  Art. 
carotis  und  subclavia  sich  trennen,  an  der  linken, 
bis  zu  der  Stelle,  wo  die  Vena  jugularis  interna 
sich  nach  der  rechten  Seite  hin  zu  beugen  anfängt* 
Es  kommen  aus  ihm  folgende  Aeste  hervor. 

1)  Einige  Verbindungszweige,  die  nicht  immer 
beständiof  sind.  Einer  derselben  g'eht  in  das  Gan- 
glion  petrosum  des  Nervus  glossopharyngeus  über, 
ein  anderer  zum  Nervus  accessorius  V/illisii,  bis- 
weilen einige  Aeste  zum  Nervus  sympathicus  und 
hypoglossus,  andere  zu  den  ersten  Halsnerven. 

2)  Ramus  pharyngeus»  Gemeiniglich  ist  er 
einfach,  bisweilen  sind  zwei  derselben  vorhanden. 
Er  entsteht  aus  dem  vagus  in  der  Gegend  des  At- 
las, erhält  einige  Fäden  von  dem  N.  accessorius, 
geht  über   die  carotis  interna  nach  innen    hiuab, 
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und  o^iebt  feiniofe  Aesle  für  die  Nervi  niolles;  Ei* 
erreicht  nun  den  Pharynx,  und  indem  er  sich  in 
mehrere  Zweite  spaltet,  erzeugt  er  einen  Plexus 
pharyngeus ,  der  aber  durch  das  Hinzutreten  an- 
derer Nervenäsle  aus  dem  N.  laryngeus  superior 
und  dem  ersten  Ilalsknoten  des  sympalhicus  maxi- 
mus  verstärkt  und  vero^rössert  ^vird.  Aus  diesem 
Plexus  jjehen  nun  die  Nervenfaden  vörzüo-Iich  iil 
den  Constrictor  superior  und  medius  über.  An 
der  Stelle,  wo  der  N  pharyögeus  abgeht,  verdickt 
sich  zugleich  der  N*  vagus,  indem  er  den  innern 
Ast  des  Nervus  accessorius  W^illisii  iii  sich  auf- 
nimmt, wodurch  ein  Knotengeflecht  erzeugt  wird 
(§.  336-)'  Der  Stamm  des  iSery.  hj^poglossus  ist 
freilich  an  dieses  Geflecht  geheftet,  aber  blos  durch 
Zellgewebe,  und  es  geht  kein  Nervenfaden  von  ei- 
nem in  den  andern  über. 

3)  Ramus  laryngeus  superior.  Er  entspringt 
aus  dem  gedachten  Knotengeflechtej  läuft  hinter 
der  carotis  interna  hinab  ^  bis  er  zur  Art.  laryn- 
gea  superior  gelangt,  mit  der  er  durch  Zellgewebe 
verbunden  ist«  Er  theilt  sich  nun  in  zwei  AeslCi 
Der  eine,  Ramus  laryngeus  exterimsj  verliert  sich 
theils  im  Constrictor  pharyngis  inferior,  theils  im 
Muse,  hyotliyreoidcus,  sternothyreoideus,  und  in 
der  Gland.  thyreoidea«  Der  andere^  Ramus  laryn- 
geus internus,  schickt  einige  Aeste  zu  dem  MtiA^^ 
stylohyoideus  und  geniohyoideus,  geht  zwischen 
dem  Schildknorpel  und  dem  Zungenbein  nach  in- 
Th.  IL  31 
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nen,  und  vertlieilt  sich  in  der  innern  Sclileimliaut, 
und  den  kleinen  Muskeln  des  Kehlkopfs. 

Sind  diese  Aesle  abgegeben,  so  liiuft  der  vä- 
gus  am  Halse  hinab,  und  giebt  nur  einige  unbe- 
trächtliche Zweige  in  das  Ganglion  cervicale  me- 
dium, aber  einige  stärkere  Rami  cardiaci,  die  in 
den  Plexus  cardiacus  superficialis  übergehen. 

IL  Pars  thoracica.  Indem  beide  Nervi  vagi 
gegen  die  Brusthöhle  kommen,  treten  sie  etwas 
nach  vorn,  liegen  unter  dem  Schlüsselbein,  und 
haben  die  Art.  subclavia  hinter  sich.  Der  vagus 
dexter  läuft  schräg  nach  innen  hinab,  zwischen 
dem  rechten  Bronchus  und  der  Vena  azyga,  ins 
Mediastinum  posterius,  und  gelangt  zur  hintern 
Fläche  der  Speiseröhre.  Der  vagus  sinister  geht 
über  den  Bogen  der  Aorta,  zwischen  demselben 
und  der  Art.  pulmonalis  sinistra  in  das  hintere 
Mediastinum,  und  zu  der  vordem  Fläche  der  Spei- 
seröhre. Sie  laufen  nun  mit  diesem  Organe  durch 
das  Mediastinum  hinab,  gehen  durch  das  Zwerch- 
fell, und  gelangen  in  den  Unterleib.  Auf  diesem 
Wesre  kommen  folg^ende  Aeste  zum  Vorschein. 

1)  Es  treten  mehrere  Rami  cardiaci  hervor, 
die  vorzüglich  den  Plexus  cardiacus  superficialis 
bilden,  und  zum  Herzen  laufen. 

2)  Nervus  laryngeus  inferior  s.  recurrens. 
Dieser  Ast  geht  auf  der  rechten  Seite  etwas  hoher 
vom  vagus  ab,  als  auf  der  linken.  Er  läuft  zuerst, 
nachdem  er  sich  vom  Hauptstamme  gelrennt  hat, 
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etwas  abwärts,  und  beugt  sieb  dann  nacb  hinten, 
so  dass  er  sich  auf  der  rechten  Seite  um  die  Art. 
subclavia,  auf  der  linken  um  den  Arcus  aortae 
schlägt,  und  in  entgegengesetzter  Richtung  wieder 
aufwärts  läuft,  so  wie  der  vagus  hinabgestiegen 
war.  Gleich  nach  seinem  Ursprünge  giebt  er  meh- 
rere Nervi  cardiaci  ab,  die  sich  mit  den  vorigen 
aus  dem  vagus,  und  mit  denen,  die  aus  dem  iVer- 
vns  sympathicus  kommen,  vereinigen}  andere  Ae- 
ste  stehen  mit  dem  Nervus  sjmpathicus  in  Verbin- 
duno'.  Er  «gelaust  nun  zum  Seitentheile  der  Luft- 
röhre,  steigt  an  derselben  in  die  Höhe,  und  giebt 
viele  kleine  Aeste  in  diesen  Theil.  Die  laryngei 
inferiores  hängen  von  beiden  Seiten  durch  mannig- 
faltio-e  Geflechte  7>usanimen.  Endlich  gelangt  ein 
jeder  zum  untern  Theile  des  Kehlkopfs,  und  ver- 
breitet sich  im  Constrictor  pharyngis  inferior,  in 
der  Glandula  thyreoidea,  in  den  kleinen  Muskeln 
des  Kehlkopfs,  und  der  innem  Haut  desselben. 
Beide  recurrentes  werden  durch  mehrere  Fäden  mit 
dem  Nervus  laiyngeus  supei'ior  innig  verbunden. 

3)  Plexus  pulmonalis  anterior.  Dieser  ent- 
steht, indem  nach  abgegangenem  recurrens  meh- 
rere Nervenfäden  nach  der  vordem  Fläche  des 
Luftröhrenastes  gehen,  und  mit  ihm  in  die  Lun- 
ffensubstanz  treten.  Es  besteht  dieses  Geflecht 
grösstentheils  aus  Aesten  des  vagus;  es  kommen 
aber  auch  mehrere  vom  Plexus  cardiacas  hinzu. 

4)  Plexus  pulmonalis  posterior.    Jetzt  geht  der 
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vagus   in   das  Mediastinum  posterius,     und  erzengt 

dieses  Geflecht.      Es  liesrt  hinter  den  orrossen  Blut- 

o  o 

gefässen  der  Lunge  und  hinter  dem  Luftröhrenaste, 
seine  Fäden  sind  dicker  und  stärker;  es  schickt 
Verbindungszweige  nach  dem  vordem,  und  geht 
gleichfalls  in  die  Lungensubstanz  über. 

5)  Plexus  oesophageus  -^).  Beide  Nervi  vagi 
gelangen  nun  an  die  Speiseröhre,  umgeben  ihn, 
und  anastomosiren  durch  eine  Menare  Fäden  unt<  r 
einander.  Nach  hinten  ist  der  Plexus  stärker,  als 
nach  vorn, 

in.  Pars  abdominalis ;  beide  vagi  gehen  end- 
lich mit  der  Speiseröhre  zum  Magen  hin. 

1)  Der  vagus  sinister  liegt  nach  vorn  etwas 
links,  und  geht  an  der  Cardia  hinab,  wo  er  sich 
ausbreitet;  einige  Aeste  laufen  nach  der  linken 
Seite,  und  nach  hinten,  vereinigen  sich  mit  dem 
vagus  dexter,  und  bilden  einen  Nervenkranz  um 
diese  Oeffnung.  Andere  laufen  zu  der  vordem 
Fläche  des  Magens,  gehen  theils  abwärts,  theils  in 
der  kleinen  Kriünmung  gegen  den  Pylorus  hin,  und 
machen  ein  Nervengeflecht,  Plexus  gastriciis  anterior. 
Andere  verbinden  sich  mit  dem  Plexus  hepaticus. 

2)  Der  vagus  dexter  liegt  mehr  nach  hinten 
und   rechts,    giebt  zuerst  der    hintern  Fläche  der 

29)  Haase  progr.  sislens  animadvcrsiones  de  plexubus 
oesophageis  nervosis  parisqne  vagi  per  pectus  de- 
fursu.  Lips.  1791.  4.  v.  Ludwig  oper.  min.  T.  111. 
p.  117. 
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'  rdia  viele  Aeste,  die  sich  mit  den  vordera  ver- 
iden,  und  verbreitet  sich  nun  auf  der  hintern 
I  liehe  des  Magens,  >vo  er  den  Plexus  gastricus 
posterior  erzeugt.  Die  Ner\'enfaden  haben  einen 
gleichen  Lauf.  Andere  Aeste  hänjjen  mit  dem  Ple- 
xu£  coeliacus  zusammen. 

§.  33r. 

Tt'prvus  accessoriut   TVillisii  ^i;  nach  der  Zählung  der 
Neuern  das  Par  undecimum. 

Er  nimmt  seiuen  Ursprung  an   der  Seite   der  <,../,  a«/.X 
Medalla  spinalis  und  oblongata;    die  Wurzeln  der  .*-.^t,.vo^ 
letztern  sind  läno^er  als  die  der  erstem.     Sie  kom-  ^^v^ftrr^J 
men  alle  von  der  hintern  Fläche  des  Rückenmarks  '  i^^'**  ^ 
her,  zwischen  den  hintern  Wurzeln  der  sechs  Hals- 
nerxen  und  dem  Ligam.   denticulatum,    und  setzen 
ihn  unter  mehr  spitzen  Winkeln  zusammen.      Der 
gebildete  Nerve   läuft  nun  durch  das  Forauien  ma- 
gnam   hinter   der  Arteria  vertebralis   in   die  Sche- 
delhühle,      erhalt    Zweige    von    dem    verlängerten 
Marke,  lenkt  sich  dann  nach  aussen  gegen  das  Fo- 
ramen jugulare,    und  geht  durch  dasselbe  mit  dem 

30)  Lobstein  diss.  de  nervo  spinaii  ad  par  vagiim  acccs- 
sorio.  Argent.  1760.  4.  in  Ludwig  oper.  iuin.  T.  II. 
p.  219. 

ScABPA  in  den  Abhandlungen  der  medic.  chirurg. 
Akademie  zu  >Vieii.  T.  L  p.  385. 

L.  W.  Th.  Bischoff  coniment,  pistm-  nervi  acces- 
sorii  \>'illiäii  anaOniiaiu  el  pliy^tiolugia  n.  Darmst. 
1832.   1.  c.  lab. 
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Nervus  vagus  durch  eIn£_Sjcli£Ld.e  der  harten  Hirn- 
haut aufs  genaueste  verbunden,  wieder  aus  der 
Schedelhöhle  heraus.  Er  trennt  sich  nun  vom 
Nervus  vagus,  läuft  mehr  nach  hinten  und  aussen, 
und  spaltet  sich  in  zwei  Aeste. 

Der  Ramus  internus  geht  hinter  dem  vagus, 
wo  er  mit  ihm  durch  kleine  Zweige  zusammen- 
hängt. Er  giebt  einige  Aeste  an  den  Ramus  pha- 
ryngeus  des  Nervus  vagus,  und  vei'bindet  sich  mit 
letzterem  vermittelst  eines  Ganglion  (§.  335.)' 

Der  Ramus  extertius  geht  nach  aussen,  neben 
der  Vena  jugularis  interna  hinab;  schlägt  sich  aber 
bald  über  dieselbe  hinüber,  und  durchbohrt  ent- 
weder den  Muse,  sternocleidomastoideus,  oder  geht 
hinter  ihm  weg,  und  giebt  demselben  auch  Aeste. 
Hier  tritt  ein  Zweig  vom  zweiten  nnd  dritten 
Halsnerren  zu  ihm.  Er  beuget  sich  nun  über  den 
levator  anguli  scapulae,  verbindet  sich  mit  Zwei- 
gen vom  vierten  und  fünften  Halsnerven,  und  läuft 
an  der  innern  Fläche  des  cucuUaris  senkrecht  hin- 
ab, wo  er  sicli  völlig  verliert. 

§.  337. 

Nervus  hypoglossus  31),    nach  der   altern  Zählung  das  Par 
nonum;  hei  den  Neuern  das  Par  duodecimum. 

Er   entspringt    an    verschiedenen    Stellen    des 


31)    BoKUMEn  diss.  de  nono  pare  nervorum  corebii.  Gott. 
1777;  4.  in  Ludwig  opcr.  min.  T.  I.  p.  279. 
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verlängerten  Marks,  sowohl  zwischen  dem  Corpus 
olivare  und  pyramidale,  als  aucli  tiefer  gegen  das 
loramen  magnum.  Gemeiniglich  sind  drei  grössere 
Bündel  vorhanden,  die  ihn  zusammensetzen,  und 
neben  der  Art.  vertebralis  lieg-en.  Der  Nerve  tritt 
durch  das  Foramen  condyloideum  anterius,  und 
senkt  sich  bis  gegen  den  dritten  Halswirbel  hinab, 
wo  er  durch  Zellgewebe  mit  dem  Nervus  glosso- 
pharyngeus,  vagus,  dem  sympathicus,  und  accessQ- 
rius  vereinio^t  ist.  Hier  crehen  mehrere  Fäden  von 
ihm  nach  diesen  Nerven,  und  er  empfangt  von 
ihnen  gleiche  Zweige.  Er  läuft  nun  bogenförmig 
liinter  dem  Muse,  stylohyoideus  und  der  Gland. 
cubmaxillaris  quer  vor  der  Carotis  interna  und 
externa  weiter,  .und  liegt  unter  der  Vena  jugularis 
interna,  lenkt  sich  nach  vorn  allmälig  in  die  Höhe, 
erhebt  sich  über  den  obern  Kand  des  Zungenbeins, 
und  kommt  neben  dem  Muse,  hyoglossus  zur  Zun- 
ge.  Aus  seinem  Bogen  entsteht  der  Ramus  de- 
scendenSt  der  nahe  am  Kehlkopfe  hinabgeht,  neben 
der  Vena  jugularis  interna  liegt,  und  mit  einem 
Aste,  der  vom  zweiten  und  dritten  Halsnerven 
hinabsteigt,  zusammentritt,  wodurch  eine  Schlinge 
gebildet  wird.  Aus  derselben  kommen  mehrere 
Zweige  hervor,  die  zu  dem  Muse,  sternohj oideus, 
stei'nothyreoideus,  zum  Plexus  cardiacus,  und  Ner- 
yViS  phrenicus  gehen.  Ehe  sich  der  Nervus  hypo- 
glossus  der  Zunge  nähert,  gehen  auch  mehrere 
Zweige  zum  Schlünde.      Endlich   liegt  er  au  der 
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Innern  Fläelie  des  Muse,  mylohyoideus,  und  tritt 
neben  dem  Qfonio2:lossus  in  die  Substanz;  der  Zunj^e. 
Diese  Muskeln  sowohl  als  der  Muse,  hyoglossus 
und  stylo^lossus  erhalten  viele  Aeste.  Vorzüglich 
verbreitet  sich  aber  dieser  Nerve  in  der  Muskel- 
sabstanz der  Zunge,  und  verbindet  sich  durch  Fä- 
den mit  dem  Ramus  linsrualis  des  N.  triffeminus. 
An  der  Spitze  derselben  treten  beide  Nervi  hypo- 
fflossi  durch  einen  Verbindunsrsbosreu  zusammen. 


Zweites  Kapitel. 

Das  System  der  Rückenmarksuerven;   nervi   medullae 
spinalis  *}. 

§.  338. 

Von  ihnen  überhaupt. 

Alle  Nerven,  die  aus  dem  Rückenmarke  unter 
dem  Foramen  magnum  des  Hinterhaupts  hervorge- 
hen, entspringen,  den  letzten  Sakr^lnerven  ausge- 
nommen, mit  zwei  Wurzeln ,  die  eine  von  der  hin- 
tern ,  die  andere  von  der  vordem  Fläche  desselben. 
Je  höher  ihr  Ursprung  ist,  um  so  mehr  ist  ihre  Rich- 
tung horizontal,  tiefer  hinab  wird  sie  mehr  senk- 
recht. Im  ersten  Fall  sind  sie  kürzer,  im  andern 
länger,     Beide  Wurzeln  werden  durch  die  Fortsätze 


♦)    A.  K.   Bock  die  Rückenmarksnerven.     Leipz,  1827< 
8.  c.  7.  liib.  aen.  in  fol, 
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des  Ligamentum  denticulatura  getrennt.  ^Eine  jede 
AYarzel  durchbohrt  die  harte  Hirnhaut  für  sich.  Die 
hintere  schwillt  alsdann  an,  und  erzeugt  allein  einen 
röthlichen,  länglichrunden  Knoten,  ohne  dass  die 
vordere  etwas  dazu  beiträgt;  vielmehr  geht  diese 
dicht  vor  dem  Knoten  vorbei,  blos  durch  Zellstoff 
niit  ihm  vereinio^t,  und  verbindet  sich  dann  mit 
dir  hintern.  Doch  findet  diese  Einrichtung-  nach 
unten  nicht  so  genau  statt,  und  beide  Wurzeln 
gehen  in  den  Knoten  über.  Alle  Riickenmarksner- 
ven spalten  sich  nach  ihrem  Austritte  aus  der  Wir- 
belsäule in  einen  vordem  und  hintern  Ast,  von 
denen  jener  mehrentheils  stärker  als  dieser  ist,  mit 
Ausnahme  des  zweiten  Halsner\'ens.  Alle  vereini- 
gen sich  theils  unter  sich  durch  Verbindungsfäden, 
welche  die  vordem  und  hintern  Aesle  der  Rücken- 
marksnerven hinauf-  und  hinabsenden;  theils  durch 
andere  mit  dem  sympathischen  Nerven. 

§.   339. 

Die  Kahnerven  f  Nervi  cervicales  32). 

Sie  liegen  zwischen  dem  Hinterhauptsbeine 
und  der  ersten  Rippe.  Es  sind  acht  Paare  vorhan- 
den, obgleich  nur  sieben  Halswirbel  da  sind.  Al- 
lein zwischen  dem  Hinterhauptsbeine  und  dem  At- 
las wird   noch  ein  Loch  gebildet,    durch   das   der 

3'2)    BArtG  nervoram  cerricaliam  anatome.    Hafn.  1772.  8« 
Y.  LvDwiG  oper.  nin.  T.  1.  p.  343. 
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erste  Nerve  hervorkommt,  und  der  letzte  oder 
achte  liegt  zwischen  dem  letzten  Halswirbel  und 
dem  ersten  Rückenwirbel.  Sie  treten  alle  hinter 
der  Vertebralarterie  aus  den  seitlichen  Wirbel  lö- 
chern hervor.  Die  vier  obern  Paare  vei"breiten 
sich  am  Halse,  gegen  das  Gesicht  und  den  Hinter- 
kopf, die  vier  untern  helfen  den  Plexus  bi-achialis 
bilden.  Alle  Halsnerven  geben  dem  Nervus  sym- 
pathicus  einen  Verbindungsast. 

I.  Far  primum  ^^).  Es  entsteht  mit  zwei  Wur- 
zeln, einer  vordem  und  dickern,  einer  hintern 
und  dünnem,  die  auch  wohl  fehlen  kann,  aus 
dem  Rückenmarke,  unter  dem  Foramen  niagnum, 
welche  die  harte  Hirnhaut  zwischen  dem  Hinter- 
hauptsbein und  dem  Ouerfortsatze  des  Atlas  durch- 
bohren, worauf  ein  kleines,  oft  undeutliches  Gan- 
glion entstellt.  Zwischen  dem  obliquus  capitis  su- 
perior  und  inferior  spaltet  sich  der  Stamm  in  zwei 
Aeste.  Der  eine,  Ramus  anterior,  geht  an  der 
hintern  Fläche  der  Art.  vertebralis  nach  vorn, 
senkt  sich  etwas  hinab,  vereinigt  sich  mit  einem 
aufsteigenden  Aste  des  zweiten  Halsnervens,  und 
bildet  eine  Schlinge,  aus  welcher  Verbindungs- 
zweige für  den  N.  vagus,  hypoglossus,  und  sympa- 
thicus  maximus  entspringen.  Der  Ast  selbst  ver- 
breitet sich  in  Muskeln,    namentlich  im  rectus  ca- 

33)    Asch  dissert.  de  primo  pare  medullae  spinalis.  Gott. 
1750.  4.  V.  Li/Dwio  opei.  miu,  T.  I.  p.  310. 
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pitls  major  und  minor,  im  rectns  capitis  lateralis 
und  lon^us  colli.  Der  andeÄ  Hauptast,  Ramus 
posterior,  ist  blos  für  Muskeln  bestimmt.  Er  ver- 
theilt  sich,  indem  seine  Aeste  strahlenförmig  aus 
einander  treten,  in  die  obliqui  capitis,  den  rectus 
posticus  major,  minor,  und  complexus. 

II.  Par  secundum  ^*).  Es  entsteht  wie  das  er- 
ste aus  zwei  Wurzeln,  bildet  ein  Ganglion,  und 
spaltet  sich  in  zwei  Aeste.  Der  Ramus  anterior 
kommt  dem  gleichen  des  ersten  Halsnervens  ent- 
gegen, und  verbindet  sich  mit  ihm.  Er  giebt  ei- 
nen Zweig  für  den  Nenais  sympathicus  maximus, 
der  sich  im  Ganglion  cervicale  primum  verliert, 
und  andere  für  den  vagus  und  hypoglossus.  Ein 
anderer  Ast  geht  abwärts,  um  sich  mit  dem  her- 
aufsteigenden des  dritten  Paars  zu  Aereiuigen,  und 
eine  Nervenschlinge  zu  bilden  j  ein  dritter  aufwärts, 
um  sich  mit  den  hinablaufenden  des  ersten  Paars 
KU  verbinden.  Ein  vierter  Zweier  läuft  schräs:  am 
Halse  hinab,  und  tritt  mit  dem  Ramus  descend'^ns 
des  NersTis  hj-poglossus  zusammen.  Der  Ramus 
posterior  geht  zwischen  dem  obliquus  und  rectus 
capitis,  und  unter  dem  complexus  in  die  Höhe, 
und  vereinigt  sich  mit  dem  ersten  und  dritten 
Halsnerven.  Aus  dieser  Verbindunff  entsteht  der 
JScrvus  occipitalis  magnus.       Dieser  geht   auf  dem 

34)    ViCQ  d'atzb  in  mem.  de  Paris.  An.  1777. :  Beschrci- 
bnng  des  zweiten  und  driUen  HalsDcrreii». 
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biventer  cervicis,  und  dem  obern  Ende  des  cucul- 
laris,  die  er  durchbohrt  hat,  aufwärts,  giebt  dem 
Muse,  occipitalis  Aeste,  verbreitet  sich  in  der  Haut 
des  Hinterkopfs,  und  hängt  an  der  Schläfe  durch 
mehrere  Aeste  mit  dem  Nervus  temporalis  vom 
dritten  Aste  des  Nervus  trigeminus  zusammen.  Au- 
sser diesen  grossen  Nerven  giebt  der  Ramus  po- 
sterior dem  M.  complexus,  multifidus  Spinae,  sple- 
nius,  und  cucuUaris  Zweige. 

in.  Par  tertium  ^^).  Der  Ramus  anterior 
schickt  einen  Verbindungszweig  zum  Nervus  sym- 
pathicus  maximusj  dann  giebt  er  einen  Ast  ab, 
der  sich  in  dem  complexus,  splenius,  und  cucuUa- 
ris verliert}  ein  dritter  Ast  vereinigt  sich  mit  dem 
Ramus  descendens  des  » Nervus  hypoglossus;  ein 
vierter  Ast  geht  abwärts,  um  sich  mit  dem  aufstei- 
genden vom  vierten  Halsnerven  zu  verbinden}  ein 
fünfter  tritt  nach  hinten  in  die  Höhe,  durchbohrt 
den  cucullaris,  und  kommt  zum  Hinterhaupte, 
Nervus  occipitalis  parvus  genannt,  wo  er  sich  da- 
selbst verbreitet,  und  mit  dem  occipitalis  magnus 
zusammenhänget.  Ein  sechster  Zweis:  ffelit  hinter 
dem  M.  sternocleidomastoideus  nach  hinten,  und 
spaltet  sich  in  zwei  Aeste}  der  eine,  Nervus  auri" 
cularis  magnus ^  geht  unter  der  Haut  des  Halses 
nach  dem  hintern  Umfange  des  Ohrs}    der  andere, 

35)  G.  F.  Peipers  tertii  et  quarti  nervorum  cervicalium 
descriptio.  Hai.  1793.  4.  v.  LuDwie  oper,  min.  T, 
IV.  p.  18, 
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Nervus  superficialis  colli,  geht  gegen  den  Nervus 
facialis,  mit  dessen  hinabsteigenden  Aesten  er  sich 
verbindet.  Endlich  hommt  ein  siebenter  Z«-eig 
aus  dem  Ramus  anterior  hervor.  Dieser  senkt  sich 
«reoren  den  vordem  Ast  des  vierten  Halsnervens 
hinab,  verbindet  sich  mit  ihm,  und  trägt  zup  Er- 
zeusrunj  d.es  Nervus  phrenicus  bei.  Der  Ramus 
posterior  wird  vom  Musculus  complexus  und  sple- 
nius  bedeckt,  und  vertheilt  sich  ganz  in  die  Nak- 
kenmuskeln. 

IV.  Par  quartum.  Der  Ramus  anterior  giebt 
einen  Ast  ab,  der  vorzüglich  den  Zwerchfellsner- 
ven bildet,  und  vereinigt  sich  mit  einem  Zweige 
des  dritten  Paars }  er  giebt  auch  dem  Nervus 
sj'mpathicus  einen  Ast.  Alle  übrigen  Aeste  laufen 
ffeoren  das  Schlüsselbein  hinab,  und  verlieren  sich 
am  obern  Theile  der  Brust  in  der  Haut,  dem  sub- 
clavius,  pectoralis  major,  cucullaris,  und  nach 
dem  Schulterblatte  hin,  welchen  Ast  man  auch 
wohl  Nervus  superficialis  scapulae  nennt.  Der 
Ramus  posterior  ist  ebenfalls  den  Nackenmuskela 
gewidmet. 

V.  Par  quintum.  Dieses  und  die  folgenden 
Paare  trafen  zur  Bildung  des  Plexus  brachialis 
bei.  Der  Ramus  posterior  ist  den  Nackenmuskeln 
zugetheilt.  Der  Ramus  anterior  ist  für  das  Ner- 
vengeflecbte  des  Arms  bestimmt,  und  giebt  vor- 
her  noch  einen    Verbindungsast  dem   sympathicus 
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»naximus,  den  Brustmuslieln,  und  den  Muskeln 
d4s  Schulterblattes. 

VI.  Par  sextum.  Der  Ramus  posterior  giebt 
seine  Aeste  den  Rüclienmuskelnj  der  anterior  geht 
zum  Plexus  brachialis ,  und  giebt  vorher  einige 
Zweire  zur  äussern  Brust,  und  einen  für  den  Ner- 
vus s}  mpathicus  maximus. 

Vil.  Par  septimum.  Der  Ramus  posterior 
geht  in  die  Rüclienmuslieln;  der  anterior  spaltet 
sich  so,  dass  sein  oberer  Theil  sich  mit  dem  sech- 
sten, der  untere  mit  dem  achten  Paare  vereinigt. 

VIII.  Par  octavum.  Der  Ramus  posterior 
sreht  zu  den  Fiückenmuskeln ;  der  anterior  zum 
Arm  gefle  eilte. 

§.   340. 

Der  ZwerchJelUnerve,    Nervus  phrenicus  36). 

Er  hat  seinen  vorzüglichen  Ursprung  aus  dem 
vierten  Halsnen,en,  zu  dem  sich  noch  eine  Wur- 
zel aus  dem  dritten  Halsnerven  gesellt.  Bisweilen 
erhalt  er  auch  einen  Ast  vom  Ramus  desccndens 
des  Nervus  hypoglossus.  Der  gebildete  Nerve  steigt 
an  der  Seile  des  Halses  und  zv/ar  an   dem  äussern 

36)    E.  Kkügek  diss.  de  nervo  plirenico.  Lips.  1758.  4. 

■Wkisbekg  progr.  de  respiratione  prima,  nervo  phre- 
nico  et  calore  animali.  Gott.  1763.  in  comment.  T.  I. 
p.  24^. 

Haase  |Mogr.  de  nervo  phrenlco  dextri  laleris 
duplici.    IJps^.  1790. 
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Rande  des  Muse,  scalenus  anterior  hinab,  nimmt 
noch  laden  vom  fünften  bis  siebenten  Halsnen^en 
auf,  liegt  zuerst  auf  dem  longus  colli,  und  geht 
vor  der  Art.  subclavia  in  die  Brusthöhle.  Er  ge- 
langt nun  zwischen  den  Saccus  pleurae  und  den 
Herzbeutel,  an  >velchem  letztern  er  durch  Zellge- 
webe befestigt  ist,  geht  vor  den  Lungeiigefässeu 
hinab,  und  kommt  zum  Zwerchfell,  wo  er  sich  in 
viele  Aeste  ausbreitet,  die  nach  allen  Richtungen 
in  die  Substanz  des  Zwerchfells  übergehen.  Nur 
ein  Zweig,  Ramus  phrenico- abdominalis,  läuft 
vorzüglich  nach  der  untern  Fläche,  und  verbindet 
sich  mit  dem  Plexus  phrenicus  aus  dem  coeliacus. 

§.  341. 

Die  Rückennerven,  Nervi  dorsales. 

Es  sind  zwölf  Paare  an  der  Zahl ,  die  vom 
ersten  Rückenwirbel  an  bis  zum  ersten  Lenden- 
wirbel aus  den  Seitenlöchern  der  Wirbelsäule  her- 
vortreten. Sie  entspringen  gleichfalls  aus  dem 
Rückenmarke  mit  zwei  Wurzeln,  einer  vordem 
und  einer  hintern,  welche  letzlere,  indem  sie  durch 
die  harte  Hirnhaut  gegangen  ist,  ein  Ganglion  er- 
zeugt Ein  jeder  Nerve  spaltet  sich  gleich  in  zwei 
Aeste.  Der  Ramus  posterior  ist  für  alle  Rücken- 
muskeln beslimmt,  und  die  Zweige  laufen  bis  zur 
Haut  des  Rückens.  Der  Ramus  anterior  giebt  zu- 
erst dem  Nervus  sympathicus  maximus  einen  Ver- 
bindungszweig} ferner  vereinigen  sich  immer  zwei 
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Nerven  durch  tleine  Zweige.  Alsdann  läuft  der* 
Ramus  anterior  an  dem  untern  Rande  der  Rippe, 
als  IVervus  intercostalis ,'  neben  der  Arteria  inter- 
costalis  in  der  daselbst  liegenden  Rinne  fort}  nur 
naeh  vorn,  wo  die  Rinne  aufhört,  befindet  er  sich 
piehr  zwischen  den  Rippen.  Er  vertheilt  seine 
Aeste  in  die  Inlerkostalmuskeln,  und  den  triangu- 
laris  sterni,  andere  durchbohren  diese  Muskeln, 
und  ffehen  zu  den  mehr  nach  aussen  liegenden. 
Die  beiden  untern  Nervi  dorsales  schicken  auch 
ihre  Aeste  ins  Zwerchfell,  in  den  quadratus  Imn- 
borum,  und  die  Bauchmuskeln. 

Nur  das  erste  Paar  der  Rückennerven  weicht 
von  den  übrigen  in  Ansehung  des  Laufs  ab.  Der 
Ramus  anterior  desselben  schickt  blos  einen  klei- 
nen Zweig  in  den  ersten  Zwischenraum}  der  un- 
gleich grössere  Theil  steigt  aufwärts,  geht  zum 
Nervenweflecbte  des  Arms,  und  verbindet  sich  mit 
dem  achten  Paar  der  Halsnerven» 

§.  342. 

Die  Lendennerven,    Nervi  hii.  f  Jes  3'). 
Es  sind  Jünf  Paare  vorbanden,     die  ibre  Lage 

37)     J.  L.  Fischer  descriptio  anafomica  nervorum  lumba- 
V    l'um  j    sacialium  et  cxtrcmiiatiim  inferiorum.      Lip^* 
1791.  fol. 

J.  A.  SfnMii>T  comlnefitarius  de  nervis  lumbal i- 
bus,  eoiuinque  plexu  anatoinico  pathologicus.  Vien« 
1794.  4. 
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zwischen  dem  ersten  Lendenwirbel  und  dem  Kreuz- 
bein haben.  Sie  sind  stärker  und  dicker  als  die 
Rückenner^en ,  und  entspringen  auf  gleiche  Weise 
mit  zwei  Bündeln,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass 
der  erste  und  zweite  Nerve  unmittelbar  vom  Rük- 
kenmarke  abgeht,  die  übrigen  aber  aus  Fäden  der 
Cauda  equina  zusammengesetzt  sind.  Sie  werden 
alle  an  ihrem  Ausgange  von  dem  psoas  bedeckt. 
Ein  jeder  Lendennerve  spaltet  sich  in  den  Ramu» 
posterior t  der  sich  in  den  Rückenmuskeln,  und  in 
der  Haut  verbreitet;  und  in  den  anterior ^  welcher 
die  Fortsetzuns:  des  Stammes  ist  Alle  Rami  an- 
teriores  gehen  in  einander  über,  und  erzeugen  den 
Plexus  lumbalis.  Ausser  dass  aus  diesem  Plexus 
der  Nervus  cruralis  und  obturatorius  entstehen, 
treten  noch  folgende  Zweige  hervor. 

1)  Verkindungsäste  für  den  Nervus  sjTiipathi- 
cus  maximus,  so  dass  aus  jedem  bald  einer,  bald 
awei  Zweige  in  die  Ganglia  lumbalia  des  Neryns 
sympathicus  übergehen. 

2)  iV.  iliohypogastricus  entspringt  aus  dem  er- 
sten Nerven,  kommt  zwischen  dem  Musculus  psoas 
und  quadratus  lumborum  zum  Vorschein,  und  geht 
gegen  die  Crista  des  Darmbeins,  durchbohrt  den 
Muse,  transversus,  und  verliert  sich  theils  in  der 
Haut  der  äussern  Seite  des  Schenkels,  theils  nach 
vorn  gegen  den  Bauchring  in  der  Maut. 

3)  iV.  ilioinguinalis  entspringt  vom  ersten  Paar 
unter  dem  vorigen.      Der  äussere  Ast  verliert  sich 

TÄ.  ij.  32 
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bis  gegen  den  cremaster  in  den  Bancbmuskelnj 
der  innere  Ast  läuft  durch  den  Baucliring,  und 
verliert  sich  an  der  innern  Seite  des  Schenkels  in 
der  Haut  und  den  Drüsen. 

4)  iV".  spermaticus  externus  entspringt  mit 
zwei  Wurzeln  aus  dem  ersten  und  /.weiten  Paar, 
durchbohrt  bald   den  Muse,    psoas,     und   geht   an 

seinem  innern  Rande  in  Verbindung^  mit  dem  lum- 

o 

boinguinalis  senlirecht  hinab.  Gegen  das  Leisten- 
band hin  spaltet  er  sich  in  zwei  Aeste.  Der  in- 
nere läuft  gegen  den  Bauchring,  und  verliert  sich 
itt  der  Tunica  vaginalis  und  den  Samengefässen; 
der  äussere  durchbohrt  die  Banchmusteln,  und  ver* 
bindet  sich  mit  dem  Nervus  lumboinguinalis. 

5)  N'  lumboinguinalis  entsteht  vom  zweiten 
Paar,  durchbohrt  den  Muse,  psoas,  und  geht  auf 
demselben  abwärts.  Er  spaltet  sich  in  zwei  Aeste. 
Der  äussere  geht  über  dem  Leitenbande  hincib,  und 
verliert  sich  im  Sero  tum  und  der  innern  Seito 
des  Schenkels.  Der  innere  breitet  sich  auf  der 
vordem  Fläche  des  Schenkels  aus. 

6)  iV.  cutaneus  externus  entspringt  aus  dem 
zweiten  Paare,  durchbohrt  den  Musculus  psoas, 
geht  auf  dem  iliacus  internus  gegen  die  Spina  an- 
terior et  superior  cristae  ossium  ilium  hinab,  tritt 
unter  dem  Leistenbande  hervor,  und  verliert  sich 
in  der  Haut.  Ausserdem  entspi^ngen  noch  aus 
dem  Gefleclite  einige  unbeständige  Nerven. 
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§.  343.  ^ 

Die  Kreuzheinnerven ,  Nervi  sacrates^ 

Es  sind  yifi/j/ Paare,  die  ans  den  vordem  nnd 
hintern  Oeifnung^n  des  Kreuzbeins  hervortreten. 
Das  erste  ist  das  grösste,  das  letzte  das  kleinste» 
Ein  jeder  Nerve  hat  seinen  Knoten  in  dem  Kanal 
der  Wirbelsäule,  und  theilt  sich  noch  im  Kreuz- 
beine in  zwei  Aeste.  Der  Ramus  posterior  g-eht 
durch  die  hintern  Locher,  und  verbreitet  sich  in 
den  Muslieln  des  Rückens  des  Gewisses  und  in  der 
Haut.  Der  Ramus  anterior,  aus  den  vordem  OefF- 
nunsren  kommend,  erzeugt  \'erbindun<rsäste,  die 
Kum  Nervus  sympathicus  ma-simus  gehen.  Fernei* 
hängen  sie  unter  sich  durch  Zweige  zusammen, 
und  bilden,  indem  die  vordem  Aeste  der  beiden 
untersten  Lendenners^n  hinzutreten,  den  Plexus 
ischiadicus.  Aus  diesen  Paaren  kommen  noch  ei- 
nisre  andere  Zwei^^e  hervor. 

1)  Sie  geben  mehrere  her,  die  den  Ple^Qt 
hypogastricus  erzeugen  helfen. 

2)  Der  Nervus  pudendalis  communis  entsteht 
aus  den  drei  untersten  Nerven,  und  begleitet  die 
Arteria  pudenda  interna.  Er  läuft  zwischen  dem 
Ligamentum  sacroluberosum  und  sacrospinosum 
aus  dem  Becken,  und  spaltet  sich  in  7Avei  Aeste. 
a)  Im  männlichen  Körper  geht  der  untere  Ast  zum 
Scrotum,  Nervi  scrotales  posteriores,  zum  Muse» 
Cüccygeufl,     sustentator  penis,     accelerator  urinae, 

32* 
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und  dem  schwammigen  Körper  der  Harnröhre. 
Der  obere  Ast,  Ramus  dorsalis  penis,  geht  neben, 
dem  Mase.  sustentator  penis  an  der  innern  Fläche 
der  Tuberositas  des  Sitzbeins  und  des  aufstei^en- 
den  Astes  desselben,  und  über  dem  Muse,  trans- 
versus  bis  zum  Schambogen  hinauf,  gelangt  auf 
den  Rücken  des  Penis  neben  der  Arteria  dorsalis, 
mit  welcher  er  gemeinschaftlich  fortläuft,  und  ver- 
breitet sich  theils  im  schwammigen  Körper  de» 
Penis  und  in  der  Haut,  theils  vorzüglich  in  der 
Eichel  und  deren  Vorhaut,  b)  Im  weiblichen  Kör- 
per geht  der  untere  Ast  in  den  coccygeus,  den 
sustentator  clitoridis,  den  constrictor  cunni,  und 
in  den  untern  Theil  der  Lefzen}  der  obere  Ast 
läuft  bis  zum  Schambogen,  und  verliert  sich  in 
der  Glans  clitoridis,  und  deren  Haut. 

3)  Andere  kleine  Aeste  gehen  in  den  Sphin- 
cter  ani  und  die  Levatores,  in  die  Haut  des  Af- 
ters, des  Perinaeum,  und  der  Schamlippen. 

§.  344. 

Die  Nerven  des  Anns,   Nervi  extreinitatum  superiorum  38). 

Indem  die  vordem  Aeste  der  vier  untern  Hals- 
nerven und   der   des   ersten  Rückennervens   zusam-  . 
mentreten,     bilden  sie  ein  grosses  Nervengeflecht, 

38)     MoNRO  on  the  nervons  System,  tab.  15  — 17. 
Campek  in  donionstr.  ana«.  path.  Lib.  1. 
Klint  diss.  de  ncivis   brachii.     Gott.  1784.  4.     v. 
Iajdvjio  oper.  min.  T.  III.  p.  122. 
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Plexus  brachialis.  Die  Nerven  desselben  gehen 
zwischen  dem  Muse,  scalenus  primus  und  secundos 
zur  Achselhöhle,  so  das»  die  Halsnerven  abwärts 
laufen,  der  erste  Rückennerve  aber  aufwärts  steigt. 
Der  Plexus  befindet  sich  hier  oberhalb  des  Schlüs- 
selbeins über  der  Arteria  axillaris.  Bald  darauf 
umfasst  er  dieselbe,  und  erzeugt  eine  Schlinge, 
deren  vorderer  Schenkel  aus  den  zusammengetre- 
tenen sechsten  und  siebenten  Halsnerven  gebildet 
wird,  der  hintere  aus  dem  Zusammenflusse  des  ach- 
ten Cervikal  -  und  des  ersten  Rückennervens, 

Zuerst  treten  mehrere  Nerven  aus  dem  Ple- 
xus hervor,  die  sich  in  der  umliegenden  Gegend 
der  Achselhöhle  verbreiten.  Zu  diesen  gehören: 
a)  ein  Ast,  der.  zum  subclavius  geht 5  b)  ein  an- 
derer, der  in  dem  omohyoideus  sich  verbreitet; 
c)  die  Nervi  pectorales  anteriores^  welche  als 
Muskelnerven  nach  dem  vordem  Theile  der  Brost 
hingehen;  d)  die  Nervi  pectorales  posteriores y  die  f^^^f^u 
unter  dem  Schulterblatte  nach  dem  serratus  antic. 
major  gehen;  e)  die  Nervi  infrascapulares  zum 
Muse,  subscapularis;  f)  der  Nervus  suprascapularis^ 
der  durch  die  Incisur  tritt,  und  sich  mit  ein^m 
Aste  in  den  Muse,  supraspinatus,  mit  dem  andern 
in  den  infraspiuatus,  und  teres  minor  vertheilt. 

Sind  diese  Zweige  abgegeben,  so  entspringen 
aus  dem  Plexus  brachialis  sieben  Aeste,  die  am 
Arme  hinablaufcn.  Drei  derselben  sind  vorzüglich 
für  die  Haut  bestimmt,  und  weniger  für  dif  Mus- 
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lieln,  daher  nennt  man  sie  Nervi  cutaneij  vier 
»nebr  für  die  Muskeln  und  weniger  für  die  Haut, 
Nervi  musculares, 

I.  Die  Nervi  eutanei  liegen  oberflächlich,  und 
begreifen  folgende  in  sieb. 

1)  Nervus  cutaneus  externuSf  auch  Nervus 
perforans  Ca&serii  genannt,  weil  er  den  Muse, 
coracobracbialis  durchbohrt.  Er  entsteht  aus  dem 
obern  Tbeile  des  Plexus  brachialis,  vorzüglich  aus 
dem  fünften  und  seclisten  Ilalsnerven,  läuft  zuerst 
über  die  Art.  ciirumflexa  humeri  interna,  dann 
durchbohrt  er  gemeiniglich  den  coracobracbialis 
in  einer  schiefen  Richtung,  und  giebt  ihm  Aeste, 
liegt  nun  zwischen  dem  Muse,  biceps  und  brachia- 
lis internus,  denen  er  gleichfalls  Zv/eige  nüttheilt. 
Er  liornmt  dann  in  dem  Ellenboffenofelenke  an  der 
äussern  Seite  des  Muse,  biceps  neben  der  Vena 
eephalica  zum  Vorschein.  Durch  diese  Lage  un- 
terscheidet er  sich  von  zwei  andern  Nerven,  die 
eine  ähnliche  Lage  haben,  nämlich  vom  Nervus 
radialis,  dass  dieser  sich  nach  oben  zwischen  dem 
Muse,  brachialis  internus  und  dem  caput  exlernum 
tricipitis  befindet,  nach  unten  zwischen  dem  Muse, 
brachialis  internus  und  dem  supinator  longusj  vom 
Nervus  cutaneus  externus  des  P-adialnervens  da^ 
durch,  dass  dieser  zwischen  dem  Muse,  supinator 
longus  und  dem  Caput  externum  tricipitis  liegt. 
Er  geht  nun  neben  der  Vena  eephalica  nach  der 
Hand ,  und  giebt  dem  Muse,  supinator  longus  und 
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*    radialis  internus  Aeste,  aus  denen  auch  viele  Haut- 
'    y-weige   entstehen.      Er  läuft   danu  an  der   äussern 
;    Seite    des    Vorderarms    hinab,     und    giebt    viele 
;    Zweige  ab ,    die  unter   sich   anastomosiren.      End- 
lich gelangt  er  zum  Rücken  der  Hand,    und  spal- 
tet sich   in  mehrere  Aeste,   die  zum  Daumen  und 
Zeigefinger  laufen. 

2)  Nervus  cutaneus  medius  s.  internus  major 
entspringt  vorzüglich  vom  ersten  Rückennerven, 
läuft  in  der  Mitte  des  Arms  unter  der  Haut  hin- 
ab,  geht  zum  Eilenbogengelenlte  gegen  die  Vena 
mediana ,  und  spaltet  sich  in  zwei  Aeste.  •  Der 
eine  läuft  nach  der  Richtung:  der  Uina  zur  Hand 
hinab,  und  verbreitet  sich  in  der  Haut}  der  an- 
dere geht  mit  der  Sehne  des  palmaris  lüngus  hin- 
ab, und  verliert  sich  gleichfalls  in  der  Üairt. 

3)  Nervus  cutaneus  internus  s.  internus  'ihi- 
nor  entspringt  aus  dem  Nervus  uluaris,  und  liegt 
neben  der  Vena  basilica.  Er  gellt  mit  dem  vori- 
gen parallel  hinab ,  giebt  am  Oberarm  viele  Aeste^ 
und  läuft  nun  zur  iuueru  Seile  des  Lileabogeuge- 
lenks  hin,  vvo  er  sich  mit  den  Aesleuides  cutu- 
neu»  medius  und  externus  vereinigt. 

II.  Die  Nervi  inuscuLarcs  sind  vorzüglich  für 
die  Muskeln  bestimmt,   und  bestehen  in  folgenden; 

1 )  Nervus  axillaris  b.  circumflexus  humeü 
\crtheilt  Aeste  in  die  Haut  der  Achselhöhle,'  und 
in  die  Achseldriisen ,  läuft  am  vordem  Uande  des 
Schulterblatts   hinub,    giebt  Aeste  dem  Muse,  tcrcs 


504  Von  den  Nerven. 

major  und  minor ,  und  dem  latissimus  dorsi, 
schlägt  sich  um  den  Condylus  des  Schulterblatts 
in  Beg^leitung  der  Art.  circumflexa  humeri  poste- 
rior herum,  und  geht  theils  in  die  Haut  des  Ober- 
arms, theils  in  den  Muse,  deltoides. 

2)  Nervus  medianus  kommt  aus  der  Mitte 
des  Armgeflechts  an  der  Spitze  der  Schlinge  her- 
vor, und  alle  Nerven,  die  den  Plexus  bilden,  tra- 
gen zu  seiner  Entstehung  etwas  bei.  Er  läuft  ge- 
gen die  Mitte  des  Oberarms  auf  der  Art.  brachia- 
lis  hinab,  und  kommt  zum  Ellenbogengelenk,  mehr 
gegen  den  innern  Condylus  des  Oberarmknochens 
gerichtet ,  wo  er  von  der  Aponeurose  des  Muse, 
biceps  und  dem  pronator  rotundus  bedeckt  ist. 
Gewöhnlich  giebt  er  auf  diesem  Wege  nur  einen 
llautast ,  und  kleinere  für  die  Blutgefässe  al).  So- 
bald er  den  Muse,  pronator  teres  erreicht  hat, 
fängt  er  an  sich  vorzüglich  zu  zerästeln.  Er  giebt 
dem  Muse,  pronator  teres ,  dem  gemeinschaftlichen 
Bauche  der  Flexoren,  dem  palmaris  longus,  flexor 
radialis  u.  s.  w.  Zweige,  auch  einige  für  die  Haut. 
Unter  dem  Ellenbogengelenke,  bedeckt  von  dem 
allgemeinen  Muskelbauche,  aus  dem  die  Beugemus- 
keln für  den  Carpus  und  die  Finger  entspringen, 
theilt  sich  der  medianus  in  zwei  Aeste.  Der  eine, 
Ramus  profundus  s.  interosseus  internus  geht  auf 
dem  Lig.  interosseum  hinab,  begleitet  von  der  Art. 
interossea  interna,  verbreitet  zur  Seite  mehrere 
Muskeläste ,    und    gelangt    zum    untern    Ende    des 
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Vorderarms.  Hier  geht  er  durch  ein  Loch  im 
Ijigam.  interosseum  auf  die  äussere  Fläche  des 
Carpus,  verbindet  sich  durch  einen  Ast  mit  dem 
radialis ,  woraus  andere  Zweige  entstehen ,  die  in 
die  Haut  der  Hand  übergehen.  Der  Ramus  super- 
ficialis läuft  zwischen  dem  Muse,  flexor  radialis 
und  flexor  quatuor  digitorum  sublimis  gegen  die 
Hand  hinab,  und  giebt  in  diesem  Laufe  blos  einen 
Hautast  ab,  palmaris  longus ,  der  sich,  auf  der 
Aponeurosis  palmaris  liegend,  in  der  Haut  der 
Handfläche  verbreitet.  Er  geht  dann  mit  den  Seh- 
nen der  Beugemuskeln  unter  dem  Ligam.  carpi 
Yolare  proprium  fort ,  und  gelangt  in  die  flache 
Hand ,  wo  er  mehrere  kleine  Verbindungsäste  ab- 
giebt,  und  sich  nun  in  die  Rami  digitales  volares 
theilt,  indem  er  sich  vom  Daumen  nach  dem  klei- 
nen Finger  hinlenkt,  und  sich  daselbst  mit  dem 
Nervus  ulnaris  vereinigt,  woraus  der  Arcus  ner- 
veus  superficialis  volaris  entsteht.  Aus  ihm  treten 
die  Rami  digitales  volares  so  hervor,  dass  die  bei- 
den Seiten  des  Daumens,  des  Zeigefingers,  des 
Pflitlelfingers,  und  *iic  äussere  Seite  des  Ringfingers 
Aes^e  erhalten.  Diese  Nerven  laufen  am  Rande 
eines  jeden  Fingers  hinab ,  geben  Hauläste ,  und 
bilden  am  dritten  Gliede,  indem  sie  in  einander 
übergehen,  Getastwärzchen. 

3)  Nervus  ulnaris  liegt  in  der  Achselhöhle 
hinter  den  Blutgefässen,  und  läuft,  ohne  bedeu- 
tende Aeste  abzugeben  ,    an  dem    innern  Rande  dp« 
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Oberarms,  begleitet  von  der  Art.  collateralis  ulna- 
rh  und  umgeben  von  den  Sebnenfasern  des  Liga- 
mentata  intermusculare  iuternum ,  bis  zum  Ellen- 
bügengelenk  hinab,  vio  er  zwischen  dem.  Proces- 
sus anconeus ,  und  dem  Condylus  internus  des 
Oberarmknochens  zu  liegen  kommt ,  und  daselbst 
blos  von  der  Haut  und  der  Fascia  antibracliii  be- 
deckt ist.  Er  geht  nun  am  Vorderarm  zwischen 
dem  M.  flexor  ulnaris,  und  dem  sublimis  zur  Hand 
liinab ,  und  f-paltet  sich  am  Carpus  in  zwei  Aeste. 
a)  Der  Ramus  dorsalis  läuft  zwischen  der  Ulna 
und  dem  Muse,  flexor  ulnaris  nach  dem  Rücken 
der  Hand,  verbindet  sich  mit  einem  Asto  des  ra- 
dialis, und  macht  einen  Arcus  nervosus  auf  dem 
Rücken  der  Hand.  Ferner  erzeugt  er  kleine  llaul- 
äste,  und  giebt  dem  kleinen  und  vierten  Finger, 
Rami  digitahs  dorsales,  dem  Mittelfinger  aber  blos 
an  seiner  innern  Seite  einen  Rückenast.  b)  Der 
Ramus  volaris  geht  auf  dem  Ligam.  carpi  volare 
proprium  mit  der  Ulnararterie  und  bedeckt  von 
dem  obern  Theile  des  Bandes  in  die  Handfläche, 
und  theilt  sich  in  zwei  Aeste.  Der  Ramus  volaris 
superficialis  läuft  unter  der  Aponeurosis  palmaris 
fort,  und  giebt  Rami  volares  digitales  blos  den 
beiden  Seiten  des  kleinen ,  und  der  äussern  des 
vierten  Fingei^s,  indem  die  andern  digitales  vola- 
res aus  dem  Nervus  medianus  kommen.  Der  Ra^ 
mus  volaris  profundus  geht  unter  den  Sehnen  der 
Bengemuskela   fort,    und   bildet    am   Arcus   volaris 
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profundus  der  Arterien  einen  ähnlichen  Arcus  ner- 
vosus.  Er  versorgt  die  in  der  Fläche  der  Hand 
liegenden  Muskeln  mit  Aesten,  namentlich  die 
interossei  und  lumbricales ,  und  verliert  sich  im 
Mose,  abductor  pollicis. 

4)  Nervus  radialis  ist  von  allen  Armnen'en 
der  grösste,  und  entspring-t  aus  allen  Bündeln  des 
Plexus  brachialis.  Er  läuft  zuerst  zwischen  der 
Arter.  axillaris  und  dem  Nervus  ulnaris  etwas  ge- 
rade hinab,  und  geht  dann  in  einer  Windung  mit 
der  Arteria  profunda  des  Arms  von  innen  nach 
aussen  um  den  Armknochen  herum,  wobei  er  vom 
Muse,  anconeus  longus  und  internus  bedeckt  ist. 
Hier  giebt  er  einen  starken  Hautnerven  ab,  der 
nach  hinten  hinabgeht,  und  sich  vielfältig  mit  dem 
i\erv.  cutaneus  externus  vereinigt.  Alsdann  ge- 
langt er  zuerst  zwischen  den  Muse,  brachialis  in- 
Icraus  und  den  anconeus  externus,  tiefer  herab 
zwischen  den  Muse,  brachialis  internus  und  supi- 
iiator  longus,  und  ist  vom  Ligara.  intermusculare 
extornum  nach  der  glänzen  Län^e  umschlossen. 
Nun  erreicht  er  das  Eilenbogengelenk ,  wo  er  sicJi 
iu  zwei  Aeste  spaltet,  a)  Der  Ramus  -profundus 
durchbohrt  die  Substanz  des  Muse,  supinator  bre- 
vis,  läuft  neben  dem  Muse,  supinator  longus  nach 
aussen  hinab,  und  giebt  dem  Muse,  abductor  und 
extensor  longus  pollicis ,  dem  exlensor  quatuor 
«ligitorura  und  indicis,  und  andern  Aeste.  Ein 
Zweig   desselben   geht    auf  der    äussern   Seite  des 
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lAg.  interosseum  hinab,  und  zur  Handwurzel,  wo 
er  sich  in  der  Haut  verliert,  b)  Der  Ramus  sw 
■perficialis  steigt  neben  der  Art.  radialis  hinab, 
kommt  zum  Carpus,  sendet  den  kleinen  Muskeln 
des  Daumens  einen  Zweig,  beugt  sich  zum  Rücken 
der  Hand,  und  giebt  die  Rami  digitalen  dorsales^ 
nämlich  den  beiden  Seiten  des  Daumens  und  Zei- 
gefingers, und   der  äussern  Seite  des  Mittelfingers. 

§.  345. 

Die  Nerven  des  FusseSj  Nervi  extremitatum  inferiorum. 

Der  Fuss  bekommt  drei  Hauptnerven,  die  aus 
den  Nervis  lumbalibus  und  sacralibus  ihren  Ur- 
sprung nehmen.  Zwei  derselben,  der  Nervus  cru- 
ralis  und  obturatorius ,  liegen  an  der  vordem  Flä- 
che des  Fussesj  der  dritte,  ischiadicus,  geht  an 
der  hintern  hinab. 

I.  Nervus  cruralis  ^^). 

Er  entsteht  aus  den  vordem  Aesten  des  ersten 
bis  vierten  Lendennervens.  Diese  Wurzeln  steigen 
unter  dem  psoas  schräg  hinab,  und  vereinigen  sich 
zwischen  dem  psoas,  und  quadratus  lumborum. 
Der  Nervus  cruralis  geht  nun  schräg  gegen  die 
Mitte  des  Leistenbandes  über  den  Muse,  iliacus 
internus  in  den  Canalis  cruralis,  und  kommt  ne- 
ben   der  Arteria  cruralis    nach  aussen   liegend  an 


39)    Styx  descript.   anat.    nervi    cruralis    et   obturatorii. 
Jen.  1782.  edit.  2.  1784.  4. 
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den  FnsSy  wo  er  sich  unter  der  Fa«cia  lata  befin- 
det. Schon  im  Unterleibe  giebt  er  mehrere  Aeste 
ab,  einige  kleinere  dem  Muse,  iliacus  internuÄ, 
andere  dem  psoas,  andere  der  Arteria  cmralis, 
nnd  dem  M.  pectineus.  Am  Oberschenkel  «elbst 
»erspaltet  er  sich  in  viele  Aeste,  die  bald  als  Mus- 
kelzweige in  die  auf  dem  Schenkelbein  befindlichen 
Muskeln  laufen,  bald  als  Hautnerren  die  Fascia 
lata  durchbohren,  gegen  die  Haut  treten,  and  sich 
in  derselben  ausbreiten.  Letztere  erstrecken  sich 
bis  ans  Knie  hinab.  Nur  ein  Hautnerve,  Ramus 
saphenus  genannt,  geht  weiter,  und  begleitet  die 
Vena  saphena  magna.  Er  läuft  mit  derselben  und 
dem  sartorius  bis  zum  Knie,  dann  weiter  an  der 
innern  Fläche  der  Tibia  vor  dem  Malleolus  inter- 
nus, dann  unter  dem  Ligament,  cruciatum  bis  zum 
Rücken  des  Fusses,  wo  er  sich  an  der  innern  Seite 
der  grossen  Zehe  verliert.  Vom  Knie  an  giebt  er 
erst  Aeste,  die  theils  die  Vena  saphena  umschlin- 
gen, theils  mit  andern  Hautnerven  in  Verbindung 
stehen. 

IL  Nervus  obturatorius. 
Er  entspringt  aus  dem  zweiten  und  dritten 
Lendennerven,  wo  er  unter  dem  Muse,  psoas  liegt 
Er  geht  hinter  demselben  und  der  Art  hj'poga- 
strica  gerade  hinab,  gelangt  zum  kleinen  Becken, 
imd  läuft  an  der  innern  Seite  desselben  von  hin- 
ten nach  vom  gegen  das  Foramen  obturatoriom, 
wo  er  sich  mit  der  Arteria  und  Vena  obturatoria 
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vereinigt.  Im  Becken  giebt  er  blos  einen  kleinen 
Ast  für  den  Muse,  obturatorius  internus,  und  in- 
dem er  durch  den  Ausschnitt  des  Foramen  ovale 
geht,  glebt  er  auch  dem  Muse,  obturator  externiis 
einige  Zweige.  Sobald  er  nun  zur  innern  Seile 
des  Oberschenkels  gekommen  ist,  spaltet  er  sich 
in  zwei  Aeste.  Der  Ramus  anterior  kommt  zwi- 
schen dem  Muse,  pectineus  und  adductor  brevis 
hervor,  läuft  am  triceps  hinab,  und  verbreitet 
seine  Aeste  in  diesem  Muskel,  in  dem  gracilis  und 
in  der  Haut.  Der  Ramus  posterior  ist  vorzüglich 
für  die  adductores  bestimmt,  in  welchen  er  sich 
Verliert. 

III.  Nervus  ischiadicus  ^^), 

Es  entspringt  dieser  Nerve  aus  dem  Plexus 
ischiadicus,  nämlich  aus  dem  vierten  und  fünften 
Leudennerven,  und  aus  dem  ersten,  zweiten  und 
dritten  Kreuznerven.  Gemeiniglich  bilden  sie  für 
den  ischiadicus  drei  grosse  Wurzeln,  so,  dass  der 
vierte  und  fünfte  Lendennerve  die  obere,  der  erste 
Kreuznerve  die  mittlere,  der  zweite  und  dritte 
die  untere  Wurzel  zusammensetzen. 

Aus  dem  Plexus  ischiadicus  entspringen  für 
sich  mehrere  kleinere  Nerven.  Zuerst  gehen  ei- 
nige Aeste  zum  Muse,  pyriformis,  ein  anderer  zum 
obturator  internus.  Fei'ner  der  Nervus  gluteus 
superiort    der   durch   die   incisura   ischiadica  tritt, 

40)    JÖBDENS  descriptio  nervi  ischiadici.  Erlang.  1788-  fol. 
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nnd  sich  in  dem  j^luteus  maximus  und  dessen  Hant 
verliert.  Der  Nervus  gluteus  inferior  geht  eben- 
falls nach  aussen,  liegt  zwischen  dem  Muse,  glu- 
teus medius  und  minimus,  und  endigt  sich  in  dem- 
selben. Die  Nervi  cutanei  femoris  posteriores  lau- 
fen durch  die  Incisura  ischiadica,  und  Terbreiten 
sich  in  den  Muskeln  des  Gesässes,  \ürzLi2^Iicli  aber 
in  der  Haut  desselben,  nnd  hinten  am  Oberschen- 
kel hinab.  Der  Nervus  muscularis  profundus 
kommt  auch  von  diesem  Geflechte  her,  und  geht 
in  die  Muse,  gemelli,  in  den  obturator  internus, 
quadratus  femoris,  und  in  die  adductores. 

Der  Nervus  ischiadicus  selbst  läuft  unter  dem 
Muse,  pyriformis  durch  die  Incisura  ischiadica  ma- 
jor, und  Hegt  dann  z'wischen  dem  Trochanter  ma- 
jor, und  dem  Sitzbeine.  Er  steigt  an  der  hintern 
Fläche  des  Obei'schenkels  hinab,  zwischen  den  Ad- 
ductoren,  dem  semimembranosus,  semitendinosus, 
und  biceps  femoris,  bis  er  die  Kniekehle  erreicht. 
Auf  diesem  Wejre  orehen  mehrere  Aeste  in  den  M. 
biceps  femoris,  in  den  semitendinosus,  semimem- 
branosus, andere  in  die  Haut  des  Oberschenkels, 
unter  dem  Namen  Nervi  cutanei  posteriores  injerio' 
res.  Gemeinis^lich  arelanfft  der  Nemis  ischiadicus 
doppelt  in  der  Kniekehle  an,  indem  er  sich  schon 
in  der  Mitte  des  Schenkelbeins  in  zwei  Aeste  ge- 
spalten hat.  Beide  unter  dem  Namen  tibialis  nnd 
peroneus  liegen  hinter  der  Arteria  und  Vena  Po- 
plitea,   und  zugleich  etwas  nach   aussen   im  Fette. 
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Aus  ihnen  und  Torzüglich  aus  dem  tibialis  treten 
in  der  Kniekehle  mehrere  Muskel-  und  Hautäste, 
ab,  die  sich  ins  Kniegelenk,  die  Muse,  gastrocne- 
mii,  plantaris,  soleus,  und  in  die  Haut  des  Kniees 
senken.  Auch  entspringt  aus  ihm  der  Nervus  cu- 
taneus  posterior  cruris,  der  an  der  Haut  der  Wade 
gegen  den  äussern  Knöchel  geht,  und  sich  auf  dem 
Rücken  des  Fusses  verliert.  Der  Nervus  tibialis 
und  peroneus  haben  nun  folgenden  Lauf. 

Der  Nervus  tibialis  geht  aus  der  Kniekehle, 
bedeckt  vom  soleus,  an  der  hintern  Fläche  der 
Tibia  bis  zum  innern  Knöchel,  und  senkt  sich 
hinter  demselben  in  die  Fusssohle  hinab.  Auf  die- 
sem Wege  giebt  er  theils  viele  Muskeläste  ab,  die 
sich  in  den  dort  liegenden  Muskeln  verbreiten, 
theils  mehrere  Hautäste.  Er  spaltet  sich  nun  in 
der  Fusssohle  in  zwei  Zweige.  Der  Ramus  planta- 
ris internus  läuft  an  der  innern  Seite  gegen  die 
grosse  Zehe,  giebt  den  daselbst  liegenden  Muskeln 
Zweige,  und  versorgt  dann  die  untere  Fläche  der 
grossen  Zehe  mit  zwei  Aesten,  und  alle  übrigen 
Zehen  erhalten  Rami  plantares,  sowohl  externi  als 
interni,  ausgenommen  die  kleine  Zehe,  die  ihi^en 
Ramus  externus  von  dem  folgenden  bekommt.  Der 
Ramus  plantaris  externus  geht  gegen  den  äussern 
Rand  des  Fusses,  giebt  Muskeläste  ab,  und  endigt 
sich  als  Ramus  plantaris  externus  digiti  minimi. 

Der  Nervus  peroneus  beündet  sich  am  Kniege- 
lenke nach  aussen.     Er  geht,  hinter  der  Sehne  des 
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Muse,  biceps  liegend,  über  den  äussern  Condyln« 
-'"-  Schenkel beins  und  den  äussern  Kopf  des  Muse, 
trocneniius,  läuft  an  der  hintern  und  äussern 
te  der  Fibula  hinab,  giebt  einige  Muskel-  und 
Hautäste,  und  theilt  sich  in  Kwei  Zweige.  Der 
eine,  Ramus  superficialis^  geht  an  der  äussern 
Seite  des  Unterschenkels  hinab,  und  giebt  dem 
Muse,  peroneus  longus  und  extensor  hallucis  Zwei- 
ge ab,  durchbohrt  dann  die  Fascia  suralis,  kommt 
auf  den  Rücken  des  Fufses,  und  giebt  alle  Rami 
digitalen  dorsales,  den  äussern  Ast  der  kleinsten 
Zehe  ausgenommen.  Der  Ramus  profundus  geht 
unter  dem  Kopf  der  Fibula  durch  den  Muse  pe- 
roneus longus,  senkt  sich  in  die  Tiefe,  läuft  nacli 
vorn  und  unten  zwischen  dem  tibialis  anticus  und 
extensor  pollicis  longus  hinab  mit  der  Arteria  ti- 
bialis antica,  gelangt  auf  den  Rücken  des  Fusses, 
giebt  den  Muskeln  Zweige,  und  vereinigt  sicU  mit 
dem  Ramus  superficialis. 

Drittes  Kapitel. 
Das    Gangliensystem. 

Die  bis  jetzt  abgehandelten  ]Ver\^^nsySietttc  ha- 
ben ihren  Centralpunkt  im  Gehirn  und  Rück^ti- 
marke.  Das  jetzt  anzuführende  weicht  aber  in 
Ansehung  des  Baues  und  des  physiologisclien  Ein- 
flusses von  ersteren  so  sehr  ab,  dass  tnan  es  als 
für  sich  bestehend  betrachten  mass.     Zn  ihm  rcch- 

Th.  II.  33 
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net  man   den  Nervus  sympathicus  raaximns,     und 
die  Plexus  abdominales. 

§.  346. 

Nervus  sympnihicus  tnaximus ;   unrichtig  Nervus  inter- 

coftalis  41). 

Er  besteht  aus  einer  Reihe  Knoten,  -welche 
durch  Fäden  in  Verbindung  kommen,  die  sie  sich 
theils  wechselseitig  einander  zusenden,  theils  von 
den  andern  Systemen  erhalten.  Da  er  am  Halse, 
in  der  Brust-  und  Bauchhöhle  gefunden  wird,  so 
tann  man  ihn,  um  seinen  Lauf  deutlicher  zu  über- 
sehen, in  gleichnamige  Abtheilungen  bringen. 
1.  Pars  cervicalis  *2). 

Dieser  Theil  des  NerATis  sympathicus  fängt 
oben  am  Halse  mit  einem  grossen  Knoten  an,  den 
man  Ganglion  cervicale  superius  nennt.  Derselbe 
liesrt  hinter  der  carotis  interna  auf  dem  Processus 
transversus  des  zweiten  und  dritten  Halswirbels, 
und  auf  dem  vordem  M.  rectus  capitis  major.  Er 
erstreckt  sich  von    da   bald  mehr,     bald  weniger 

41)  J.  F.  Lobstein  de  nervi  sympathici  humanl  fabrica, 
usu  et  morbis.  Argent.  1823.  4. 

42)  Neubauer  descriptio  nervorum  cardiacorum.     Jenae 
1772.  4. 

Andersch  tabula  nervorum  cordis. 

J.  MüNwiKS  in  observatioriibus  variis.  Groningae 
1805.  N.  II. 

JFb.  Arnold  der  Kopftheil  des  vegetativen  Nerven- 
systems. Heidelb.  1831.  4. 
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ab"wärts-  Seine  Län^je  beträgt  ohngefähr  einen 
Zoll,  die  Farbe  ist  rothlich,  und  der  Umfang  ge- 
meiniglich üvalförmig.  In  Ansehung  der  ]Nei'\eu- 
fäden,  die  [mit  dem  Ganglion  in  Verbindung  ste- 
hen, bemerken  wir  ein  Doppeltes,  eintretende  und 
austretende  JNemen. 

1)  Eintretende  Nerven. 

a)  Am  hintern  Rande.  Diese  Ivommen  vom  er- 
sten und  zweiten  Halsnenen  bald  doppelt  bald 
vierfach  her,  und  vereinigen  sich  mit  dem  Knoten. 
Gleichfalls  treten  Fäden  vom  Nervus  glossopharyn- 
geus  und  vom  vagas  in  ihn  ein. 

b)  Am  obern  Rande.  Es  hängt  hiei^das  Ganglion 
mit  Fäden  mehrerer  Nerven  des  animalischen  Sy- 
stems zusammen.'  Sie  sind  diejenigen  Aeste,  wel- 
che gemeiniglich  als  die  Anfangszweige  des  Nervus 
sympathicus  bezeichnet  werden.  Man  kann  sie 
auch  als  solche  Fäden  ansehen,  die  vom  Knoten 
herkommen,  und  aufwärts  gehen,  um  sich  mit  an- 
dern Nerven  zu  vereinigen.  Es  entsteht  nämlich 
ein  Ast  aus  dem  Ner\Tis  vidianus  (§.  330.)  >  unter 
dem  Namen  Ramus  profundus,  und  geht  in  den 
Canalis  caroticus  über.  Ein  anderer,  einfacher  oder 
doppelter,  Zweig  kommt  vomNer\Tis  abducens  her 
(§.  331.)>  "^^^  geht  durch  den  Sinus  cavernosus, 
und  durch  einen  daselbst  liegenden  kleinen  Knoten, 
Ganglion  cavernoxum  y  gleichfalls  in  den  Kanal. 
Beide  umschlingen  die  Art.  carotis  cerebralis,  er- 
zeugen viele  Fäden,    welche^  die  Schlagader  man- 

33* 
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nigfalti^  umslriclien,  vereinigen  sich  alsdann  unter 
einem  spitzen  Winliel,  treten  einfach  aus  dem  Ka- 
nal   heraus,    und   endigen   sich   im  Ganglion.      So 
findet   man    im   Allgremeinen    diese   Verbindunj^sart 
beständig.       Allein    nach    neuern    Untersuchungen 
kommen    häufig    noch    andere    Vereinigungen    vor. 
So  entstehen  mehrere  Fäden  aus  dem  Ganglion  des 
Nervus  trigemiuus,    oder  aus  dem  ersten  und  drit- 
ten Aste   desselben  Nervens,    und  aus   dem  Nervus 
oculomotorius.     So  sollen  aus  dem  obigen  Ganglion 
cavernosum   noch  Fäden   nach   dem   Ganglion   oph- 
thalmicum  gehen,  ja  ein  Netz  von  Nerven  soll  die 
Art.  ophthalniica,  vorzüglich  die  Centralarterie  der 
Retina,  umschlingen.     So  würde  durch  diese  Kette 
von  Nerven  eine  nervöse  Vereinigung  verschieden- 
artiger Theile  zu  Stande  gebracht  seyn  *'). 
2)  Austretende  Nerven, 
a)  Die   Nervi   molles.       Es   sind   deren    drei    bis 
sechs  vorhanden.     In  der  Gegend,  wo  sich  die  Ca- 
rotis  in    ihre    beiden   Hauptäste   spaltet,     kommen 
sie    zusammen ,    und    bilden    ein  Nervennetz.      Zu 
ihnen  treten   mehrere  dergleichen  Nerven  aus  dem 
vagus,    hypoglossus,    und  glossopharyngeusj    daher 
man    das    ganze  Plexus  nervorum    mollium   nennt. 
Alle   diese  Nerven  sind   sehr  weich   und   rÖthlich. 
Einige  gehen  mit  der  Carotis  externa  hinauf,    und 


43)    L.  HiRZEi.    dissert.   sistens    nexus    nervi  sympathici 
cum  nervi«  cerebralibus.     Heidelb.  1824.  4. 
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verlieren  sich  ia  derselben  und  ihren  Zweiten; 
andere  lanfea  znin  Schlünde  und  Kehlkopfe,  in 
Begleitung  der  Blutgefässe. 

b)  Der  Nervus  cardiacus  superficialis.  Er  geht 
auf  dem  Muse,  longus  colli  hinab,  und  erhält  noch 
einige  Verbindungsfdden  aus  dem  svmpathicus.  Er 
giebt  dem  Schlünde  einige  Fäden,  läuft  über  die 
Art.  thyreoidea  inferior,  und  erhält  vom  ^ympa- 
thicus  wieder  einigte  Zweite.  In  der  Gesrend  der 
Art.  subclavia  empfängt  er  noch  Aeste  vom  recur- 
rens, und  vom  Ganglion  cervicale  inferius  des  Ner- 
vus sympathicus.  Er  geht  nun  in  die  Brustliöhle, 
läuft  an  der  rechten  Seite  auf  dem  Truncus  ano- 
nymus  gegen  die  Aorta,  und  vereinigt  sich  zwi- 
schen den  beiden  Nebenkammern  des  Herzens  mit 
Aesten  desselben  Nervens  der  linken  Seite,  in- 
dem er  in  das  allgemeine  Geflecht  der  Herznerren 
übergeht.  Auf  der  linken  Seite  tritt  der  Nenni« 
cardiacus  zwischen  den  Anfang  der  Art-  carotis 
und  subclavia  sinistra,  und  geht  mit  mehreren 
Zweigen  in  den  Plexus  cardiacus  über. 

Der  Nervus  sympathicus  selbst  kommt  nun  am 
untern  Ende  des  Ganglion  superius  hervor,  läuft 
auf  dem  Muse,  longus  colli  hinab,  und  liegt  hin- 
ter der  Art.  carotis  und  Vena  jugularis  interna 
mehr  nach  innen  als  der  Nervus  vagus.  In  der 
Gegend  des  fünften  Halswirbels  bildet  er  oft  einen 
neuen  Knoten,  Ganglion  cervicale  medium ^  da» 
bisweilen  doppelt  ist,    bisweilen  auch  völlig  fehlt. 
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und  geht  in  das  Gang-lion  cervicale  inferius  über. 
In  diesem  Laufe  nimmt  der  sympathicus  durch  das 
Ganglion  medium  mehrere  Verbindungsfäden  auf, 
die  vom  dritten  bis  sechsten  Halsnerven  herkom- 
men, bisweilen  auch  einen  Faden  vom  phrenicus, 
oder  va^s.  Der  sympathicus  giebt  aber  in  diesem 
Laufe  wieder  Aeste  ab.  Es  kommen  mehrere  Ra» 
ini  cardiaci  hervor j  einige,  die  in  den  recurrens 
Übergehen;  einige,  die"  mit  Fäden  aus  dem  Gan- 
glion superius  und  inferius  verbunden  sind,  und 
ein  Geflecht  bilden;  einige,  welche  die  Art.  thy- 
reoidea,  vertebralis,  und  subclavia  umschlingen, 
indem  sie  hinabsteigen,  die  Gefässe  umfassen,  und 
dann  zu  ihrem  Nerven  zurückkehren. 

Das  Ganglion  cervicale  inferius  nimmt  nun 
zuletzt  am  Halse  den  sympathicus  auf.  Es  liegt 
sehr  nahe  am  ersten  Ganglion  thoracicum  auf  dem 
Processus  transversus  des  siebenten  Halswirbels 
hinter  dem  Ursprünge  der  Art.  vertebralis;  seine 
Gestalt  ist  bald  rund,  bald  eckig.  Es  erhält  hinzu- 
.  kommende  Fäden  aus  dem  vierten  bis  sechsten 
Nervus  cervicalis.  Aus  ihm  treten  mehrere  Nerven 
hervor,  die  ein  Netz  bilden,  und  zum  Plexus  car- 
diacus  fortlaufen.  Vorzüglich  entspringt  aus  ihm 
der  Nervus  cardiäcus  magnus  8.  profundus,  der 
zum  Herzgeflechte  geht,  indem  er  zuerst  in  das 
Ganglion  cardiacum  anschwillt,  woraus  die  Zer- 
theiluns:  in  das  Geflechte  erwächst. 

Der  Plexus  cardiäcus  hat  seine  Lage  zwischen 
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den  grossen  Blutgefässen  des  Herzens,  Um  ihn 
zu  bilden,  kommen  aus  dem  iVer\Tis  «ympathicus, 
ausser  mehreren  Meinem  Fäden,  der  I^ervus  car- 
diacus  superficialis  und  magnus  hinzu  j  aus  dem 
Nervus  vagus  und  recurrens  viele  Aestej  aus  dem 
Ganglion  thoracicum  primum  mehrere  und  ziem- 
lich starke  j  endlich  aus  dem  hypoglossus  und  glos- 
sopharjngeus  auch  einige  Fäden.  Aus  allen  diesen 
entsteht  ein  grosses  Geflecht,  das  theils  vor,  theils 
hinter  den  Blutgefässen  sich  befindet,  und  auf 
mancherlei  Weise  unter  sich  zusammenhängt.  Mit 
den  Arteriis  coronariis  cordis  dringen  die  Aeste 
dieses  Geflechtes  in  die  Substanz  des  Herzens  einj 
andere  verlieren  sich  in  den  grossen  Gefässenj  an- 
dere gehen  in  die  Plexus  pulmonales  über,  und 
verbinden  sich  mit  deren  Zweigen. 
II.  Pars  thoracica. 
Vom  Ganglion  cervicale  inferius  ab  lenkt  sich 
der  Nervus  sympathicus  etwas  zurück,  tritt  ins 
Mediastinum  posterius,  und  geht  in  das  Ganglion 
thoracicum  primum  über.  In  diesem  kurzen  Laufe 
bildet  er  eine  Schlinge  um  die  Art.  subclavia,  in- 
dem er  vor  der  Arterie  hinabgeht,  und  hinter  der- 
selben wieder  aufwärts  steigt,  um  den  ersten  Brusl- 
knoten  zu  erreichen.  Er  liegt  nun  neben  dem 
Kopfe  der  ersten  Rippe,  und  läuft  neben  ixen  Kö- 
pfen aller  übrigen  Rippen  knotenförmig  hinab,  bis 
er  in  der  untern  Ge^jend  der  Brusthöhle  sich  nach 
den  Körpern  der  Wirbelbeine  lenkt,  und  zwischen 
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dem  Crus  externuni  und  medium  des  Zwerchfells 
in  die  Bauchhöhle  übergeht.  Die  Knoten,  welche 
dieser  Theil  des  Nervus  sympathicus  bildet,  wer- 
den Ganglia  thoracica  genannt.  Es  sind  derselben 
eilf  bis  zwölf  an  der  Zahl.  Ein  jeder  liegt  neben 
dem  Kopfe  der  Rippe  im  Zwischenräume  zweier 
Rippen,  oder  auf  dem  Capitulum  der  Rippe  selbst. 
Der  erste  ist  der  grösste,  dann  nehmen  sie  bis 
zum  achten  an  Grösse  ab,  von  da  bis  zum  zwölf- 
ten an  Umfang  wieder  zu.  Ein  jeder  Knoten  er- 
hfilt  vom  Rückennerven  zwei  Filament a  accessoria, 
die  ihn  verstärken.  Der  JNervus  sympathicus  geht 
von  einem  Knoten  zu  dem  andern,  wird  aber  ge- 
gen das  Zwerchfell  hin  sehr  dünn.  Das  Ganglion 
thoracicum  primum  unterscheidet  sich  dadurch  von 
den  übrigen,  dass  es  nicht  allein  einen  grössern 
Umfang  hat,  sondern  auch  mehrere  Verbindungs- 
friden  erhält.  Es  empfängt  zwei  Fäden  vom  ersten 
Nervus  dorsalis,  einen  vom  Nervus  vagus,  biswei- 
len auch  vom  siebeuten  und  achten  Halsnerven. 
Es  ffiebt  wieder  mehrere  Fäden  zum  Plexus  cardia- 
GUS  ab,  bisweilen  auch  einige  zum  Musculus  sca- 
lenus  anterior  und  medius.  Alle  übrigen  Brust- 
liuoten  geben  Aeste  zur  Aorta,  Vena  azyga ,  und 
jiur  Speiseröhre.  Atich  gehen  viele  Verbindungs- 
äste von  der  einen  Seite  hinter  den  grossen  Blut- 
gefässen  nach    der   andern,     und   beide   sympathici 

hängen  unter  sich  zusammen, 
o 

In  dem  niittlorn  Theile  der  Brusthöhle  gehen 
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om    sytnpathicas    die    Nervi   splanchnici    ab.       Es 
ind  derselben  ^emeiai^lich   zwei,     a)    Der  Nervus 
ulanchnicus  superior  s.  major  entsteht  gewöhnlich 
aus  dem  sechsten  Ganglion   thoracicum.       Er   läuft 
dann    auf  den    Körpern    der    Wirbelbeine    schräg 
nach    innen   hinab,    und    es    treten    noch   zu    ihm 
Fäden   aus  dem   siebenten   und  achten  Brustknoten, 
oder   aus    dem   sympathicus  selbst.       Er   läuft    nun 
gegen   das   Zwerchfell  hinab ,    und    spaltet   sich  in 
mehrere    Aeste ,     die    bald    zusammen    durch    den 
Zwischenraum   gehen,   welchen    das    Crus    medium 
und    internum    diaphragmatis    übrig    lassen,    oder 
einzelne  derselben  durch  den  Hiatus  aorticus,  oder 
durch-  den  innern  Schenkel  selbst ,    worauf  er  sich 
im   Gansriion    coeliacum  verliert.      b)    Der   Nervus 
splanchnicus  minor   s.  inferior   liegt  unter  dem  vo- 
rigen, und  entspringt  ans  dem  nennten,  zehnten  und 
eilften  Brustkuoten,  steigt  schräg  nach  innen  gegen 
das  Zwerchfell   hinab,    spaltet  sich  auch   in  einige 
Fäden,     geht    mit    dem   vorigen   durch   die  gleiche 
Oeffnung,    oder  für  sich  durch  einen  Schenkel  des 
Zwerchfells,    und   verliert  sich  bald  in  dem  splan- 
chnicus superior,  bald  in  dem  Ganglion  coeliacum. 
Bisweilen   trifft   man  noch  einen  dritten   splanchni' 
cus    an,    der    über    dem   superior  seine  Lage   hat 
Dieser  entsteht  von  Nei^is  cardiacis,  von  Fäden  aus 
dem  vagus,    geht  vor   der  Speiseröhre   hinab,   und 
erhält  einige  Fäden  vom  sympathicus.     Er  geht  durch 
den  Hiatus  aorticus  ins  Ganglion  coeliacom. 
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Endlich  entstellt  aus  dem  zehnten  und  ellften 
Brustknoten  der  Nervus  renalis  posterior ,  der 
hinter  dem  Schenkel  des  Zwerchfells  zum  Plexus 
renalis  geht  J  und  etwas  tiefer  hinab  der  Nervus 
renalis  posterior  inferior  ^  der  auf  gleiche  Weise 
sich  in  dem  Plexus  renalis  endigt. 

III.  Pars  abdominalis  und  sacralis. 
Der  Nervus  sympathicus  tritt  zwischen  dem 
Crus  externum  und  medium  des  Zwerchfells  in 
den  Unterleib.  Hier  läuft  er  zuerst  gegen  die 
Mitte  der  Körper  der  Lendenwirbel,  lenkt  sich 
aber  bald  nach  aussen,  so  dass  er  beim  fünften 
Lendenwirbel  sich  wieder  zur  Seite  befindet.  In 
diesem  Laufe  entstehen  fünf  Ganglia  lumhalia, 
durch  die  er  geht,  bis  er  das  Kreuzbein  erreicht. 
Nun  steigt  er  auf  diesem  Knochen  neben  dessen 
vordem  Löchern  hinab,  und  erzeugt  fünf  Ganglia 
sacralia;  zugleich  nähern  sich  die  beiden  Nervi 
sympathici,  und  endigen  sich  auf  dem  Steissbein, 
indem  sie  daselbst  zusammentreten,  und  einen  ge- 
meinschaftlichen Knoten,  Ganglion  coccygeum,  er- 
zeugen. 

Die  Ganglia  lumbalia,  deren  fünf  sind,  liegen 
gemeiniglich   auf  ihren  Wirbeln,     doch   ist    diese 

Lao>e    nicht    bestimmt.       Jeder    erhält    aus    seinem 

o 

Lendennerven  zwei  Verbindangsfäden;  bisweilen 
gehen  diese  nicht  in  den  Knoten,  sondern  bilden 
für  sich  einen  Nebenknoten.  Der  Stamm  des  sym- 
pathischen Nervens  ist  hier  nicht  immer  einfach, 
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sondern  oft  g-espalten,  und  unter  dem  vierten  Kno- 
ten wird  er  sehr  dünn.  Aus  diesen  Knoten  und 
dem  sympathicus  selbst  gehen  viele  Fäden  hervor, 
durch  welche  beide  sympathici  zusammenhängen; 
die  übrigen  verbreiten  sich  in  die  Plexus  abdo- 
miur.les. 

Die  Ganglia  sacralia  sind  vier  bis  fünf  an  der 
Zahl.  Sie  liefen  neben  den  Löcliern  des  Kreuz- 
beins,  und  erhalten  die  Verbindungsfäden  aus  den 
Ner\'is  sacralibus.  Aus  ihnen  kommen  mehrere 
Fäden  hervor,  die  in  den  Mastdarm  treten,  meh- 
rere Verbindungszweige  für  die  sympathici  unter 
sich,  und  andere,  die  in  den  Pleros  hypogastricus 
überstehen. 

Das  Ganglion  coccygeum  wird  durch  das  Zu- 
sammentreten beider  sympathischer  Nerven  erzeugt, 
und  liest  auf  der  innern  Fläche  des  Steissbeins. 
Au5  ihm  gehen  einige  Fäden  strahlenförmig  heraus, 
die  sich  im  Mastdarm,  und  dessen  Muskeln  endigen. 

§.   347. 

Plexus  abdominales  ^). 

Sobald  die  Aorta  durchs  Zwerchfell  in  die 
Bauchhöhle  getreten  ist,  wird  sie  von  einem  gro- 
ssen Nervennetze  umgeben,  das  sich  bis  ins  Becken 
erstreckt.      Diese  Nenenmasse  scheint   selbststän- 

41)  H.  A.  Wbisbebo  observationc«  de  ganglio  plexuque 
semilunari  in  abdomine,  in  commenf.  T.  I.  p.  240. 
—  et  continuatio  p.  651.  —  ptrt.  3.  Goit.  1908. 
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di^  zu  seyn,  so  dass  die  Nervi  syrapathici,  vagi, 
und  phrenici  nur  in  sie  hineingehen,, und  sich  da- 
selbst ausbreiten,  nicht  aber  dieses  grosse  Geflecht 
selbst  erzeugen.  Diese  Masse  von  Nervenfaden 
und  Knoten  zerfallt  in  so  viele  Unterabtheilungen, 
als  Bluto^efasse  aus  der  Aorta  hervorgehen.  Mit 
Recht  macht  man  die  Abtheilung,  da  diese  Nerven 
bestimmt  sind,  die  Gefässe  zu  begleiten,  und  da 
sich  zu  verlieren,  wo  jene  aufhören.  Man  be- 
merkt folgende  Plexus. 

1)  Plexus  coeliacus  s.  cerebrum  abdominale 
umwickelt  vorzüglich  die  Arteria  coeliaca,  und 
läuft  mit  allen  Aesten,  die  aus  derselben  entstehen, 
nach  den  verschiedenen  Theilen  hin.  Er  ruht  et- 
was auf  dem  Zwerchfell,  und  hängt  nach  unten 
mit  dem  Plexus  mesentericus  superior  zusammen. 
In  ihn  treten  die  Nervi  vagi,  splanchnici,  und  Fä- 
den vom  sympathicus.  Man  bemerkt  in  ihm  eine 
grosse  Verwickelung  der  Nervenfäden,  und  viele 
Ganglia.  Er  verbreitet  sich  nach  folgenden  Thei- 
len. a)  Plexus  phrenicuSf  indem  die  Nerven  des- 
selben die  Art.  phrenica  inferior  begleiten,  sich 
auf  der  Fläche  des  Zwerchfells  ausbreiten,  und 
mit  Zweigen  des  Nervus  phrenicus  zusammenhän- 
gen, b)  Plexus  hepaticus  folgt  dem  Laufe  der 
Arteria  hepatica,  und  geht  theils  nach  dem  rechten, 
theils  nach  dem  linken  Lappen  der  Leber,  und 
«ur  Gallenblase.  Er  giebt  dem  Duodenum  Aeste, 
und  mehrere  Zweige  gehen  mit  der  Art.   gastro- 
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epiploica  dextra  zum  grossen  Bogen  des  Magens, 
Neben  dem  Pylorns  steht  er  mit  den  Magengeflech- 
ten, und  dem  des  Pancreas  in  Verbindung.  c) 
Plexus  gastrici.  Viele  Nerven  gehen  mit  den  Art. 
coronariis  zum  Magen,  und  verbinden  sich  mit 
den  Nervis  vagis,  die,  wie  es  den  Anschein  hat, 
sich  mannigfaltig  zerspalten,  und  vorzüglich  diese 
Geflechte  erzeugen  helfen.  Sie  bilden  einen  Ple- 
xus anterior  und  posterior,  der  sich  über  die  vor- 
dere und  hintere  Fläche  des  Magens  verbreitet, 
und  gegen  das  Duodenum  und  Pancreas  läuft.  d) 
Der  Plexus  lienalis  steht  njit  den  obigen  in  Ver- 
bindung, geht  ans  Pancreas  und  zur  Milz,  und 
schickt  mit  der  Art.  gastroepiploica  einen  Ast  zur 
grossen  Beugung  des  Magens  ab. 

2)  Plexus  mesentericus  superior  ist  fast  eine 
Fortsetzung  des  Plexus  coeliacus.  Aus  ihm  entste- 
hen mehrere  Nerven  für  das  Pancreas;  er  hän«rt 
ficitwärts  mit  dem  Plexus  renalis  zusammen,  und 
verbreitet  sich  mit  seinen  Aesten  zwischen  den 
Blättern  des  Mesenterium  und  Mesocolon,  theils 
nach  dem  dünnen  Darm,  theils  in  das  Colon  dex- 
trum  und  transversum. 

3)  Plexus  renalis.  Er  entsteht  aus  Zweio-en 
des  Plexus  coeliacus  und  mesentericus,  uud  zu  ihm 
gelangen  noch  die  Nervi  renales  posteriores.  Sie 
gehen  mit  der  Arter.  renalis  in  die  Substanz  der 
Niere. 

4)  Plexus  spermaticus.      E«  sind  einige  Fäden, 
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die  ihren  Ufsprurig  vom  Plexus  mesentericus  und 
renalis  haben.  Sie  laufen  mit  der  Art.  spermatlca 
interna  hinab,  und  endigen  sich  im  männlichen 
Körper  im  Hoden,  im  weiblichen  im  Ovarium, 
und  im  obern  Theile  des  Uterus. 

5)  Plexw-  mesentericus  inferior.  Die  ersten 
Wurzeln  kommen  vom  Plexus  mesentericus  ßupe- 
rior  her,  die  andern  aus  den  Nervengeflechten  und 
den  sympathischen  Nerven.  Er  begleitet  die  Art, 
mesenterica  inferior,  und  geht  theils  zum  Colon 
sinistrum,  theils  zum  Intestinum  rectum. 

6)  Plexus  hypogastricus.  Er  liegt  im  obern 
und  mittlem  Theile  des  Becliens,  und  bekommt 
seine  Fäden  theils  vom  Plexus  mesentericus  infe- 
rior, theils  von  den  Nervis  sympathicis,  theils  von 
den  Nervis  sacralibus.  Er  versorgt  alle  Theile, 
die  im  Becken  liegen,  mit  Zweigen.  Aus  ihm  ent- 
steht: a)  Der  Plexus  haemorrhoidalis,  der  zugleich 
viele  Fäden  von  den  Sakralnerven  erhält,  den  Mast- 
darm umgiebt,  und  begleitet,  und  mit  den  Nerven 
des  Mittelfleisohes  zusammenhängt,  b)  Der  Plexus 
lesicalis,  welcher  sich  auf  gleiche  Weise  verhält, 
c)  Im  v/eiblichen  Körper  der  Plexus  uterinus  und 
vaginalis f  ein  Nervengewebe,  dessen  Zweige  aus 
dem  Plexus  mesentericus  inferior  dem  hypogastri- 
cus  und  spermaticus  gemeinschaftlich  entspringen. 
Sie  dringen  in  das  Innere  der  Gebärmutter  ein. 
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Die  romischen  Ziffern  7,  IT.  "beziehen  sich  auf  die  Zahl 
der  Theile,  die  übrigen  auf  die  Seitenzahlen, 


Ä. 


Abdomen,   II,  75. 

Absondernde  Gefässe,  s.  Ge- 
fässe. 

Absorbirende  Gefässe,  s.  Ge- 
fässe. 

Absorptionsorgane  der  Thrä- 

nen,  I,  407. 
-Acelabulum,  I,  177. 

Achseid rüsen,  II,  396. 

Achselhöhle,  I,  319. 

Acini,  1 ,  514. 

Acromion,  I,  193. 

Adenologia,  I,  5. 

Aderhaut,  I,  413. 

Aditus  ad  Aquaeduct.  Sylvii, 
II,  42  t. 

—  ad  infundibulum,  II,  424. 
After,  II,  139. 

Ala  narium,  I,  483. 

—  parva  Ingrassiac,  I,  94. 


Ala  Vespeiiilionam,  II,  239. 
Alveolus,  I,  491. 
Ambos  ,  1 ,  45S. 
Amnion,  II,  260. 
Amphiarthrosis,  I,  63. 
Ampulla,  I,  463.  \ 

Anaslomosis,  I,  42. 
Anatomia  pathologica,  I,  4. 
Anatomie,  I,  1.  12. 

—  Eintheilung  derselben,  I, 
4. 

—  pathologische,  I,  4. 
Angiologia,  I,  4. 
Annuli  tracheae,  II,  59. 
Annuluä  abdominalis,  I,  277. 

—  fossae  oval,  cordis,  II,  23. 

—  tympani,  I,  4;1. 
AnsiK?  nervorum  ,  1 ,  56. 
Ansatz,  I,  28. 
Anthelix,  I,  446. 
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Anthropotomie ,  I,  2. 
Anlibrachium,  I,  203. 
Aniiiragns,  1 ,  447. 
Aiiirum   Highmoti,  I,  111. 
Anus,  II,  139. 
Aperuira  inierna  Canal,  Fal- 
lop.  spuria,  I,  89. 

—  inierna   Canal.    crural.   I, 
282. 

—  pelvis  inferior,  I,  185. 

—  media ,  1 ,  185. 

—  pelvis  superior,  I,  184. 

—  pyriformis,  I,  476. 
Apex  cordi«  ,  II,  23. 
Aponeurosis ,  I,  35. 

—  palmaris,  1 ,  335. 

—  plantaris,  1 ,  366. 
Apophysis,  I,  27. 
Apparatus    iigamcntosus    sin. 

tarsi,  I,  245. 
Appendices    epiploicae,    II, 

130. 
Aquaeductus  Cochleae,  I,  466. 

—  Cotunni,  I,  465. 
_  Fallopii,  I,  470. 

—  Sylvii,  II,  425. 

—  Veslibuli,  I,  466. 
Aquula  acustica,  I,  465. 
Arachnoidea,  II,  410. 
Arbor  vitae,  II,  430. 
Arcus  aortae ,  II ,  197. 

—  cruralis,  I,  279. 

—  dorsalis,  II,  333. 

—  faucium,  I,  503. 

—  glossopalatinus,  I,  504. 

—  nervös,    superficialis    vo- 
lar. II,  505. 


Arcus  oss.  pubis,  I,  178. 

—  pharyngopalatinus,  I,  504. 

—  planiaris,  II,  362. 

—  veii  palatini ,  I,  503. 

—  ventriculi  major,  II,  104. 

—  ventriculi  minor,  II,  104. 

—  vertc'brarum,  I.  136. 

—  volaris  sublimis,  II,  331. 

—  volaris  profundus,  II,  333. 

—  zygomaticus,  I,  84  u.  125. 
Areola  niammae,  II,  292. 
Art<rien,  I,  39.  II,  295. 

—  Bau  derselben,  I,  40. 

—  d.  äussern  Ohrs,  I,  452. 

—  d.  Augenlieder,  I,  404. 

—  d.  Auges,  I,  416. 

—  d.  Blase,  II,  186. 

—  d.  Brüste,  II,  293. 

—  d.  Choroidea,  I,  416. 

—  d.  dicken  Darms,  II,  134. 

—  d.  Duodeni,  II,  116. 

—  d.  Gallenblase,  II,  163. 

—  d.  Gebärmutter,  II,  23». 

—  d.   harten    Hirnhaut,    II, 
409. 

■—  d.  Herzbeutels,  II,  21. 

—  d.  Iris.  I,  421. 

—  d.  Kehlkopfs ,  II ,  53. 

—  d.  Krummdarms,  II,  123. 

—  d.  Luftröhre,  II,  61. 

—  d.  Magens,  II,  108. 

—  d.  Mastdarms,  II,  140. 

—  d.  mittleren  Ohrs,  I,  459. 

—  d.  Nase,  I,  479  u.  483. 

—  d.  Pancreas,  II,  170. 

—  d.  Penis,  II,  216. 

—  d.  Prostat«,  II,  208. 
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Arterien  d.  Schlundes,  II,  96. 

—  d.  Sciotum,  II,  192. 

—  d.  Vagina,  II,  247. 

—  d.  Zähne,  I,  496. 

—  d.  Zunge,  I,  513. 

—  "d.  Zwölffingerdarms,    II, 
116. 

Arteria  abdominalis  Halleri, 
II,  353. 

—  acromialis,  II,  324. 

—  alveolariäinlerior,  II,  310. 

—  alveolar,  superior,  II,  311. 

—  angularis,  II,  305. 

—  anonyma,  II,  298. 

—  aorta,  II,  297. 

—  aortae   pars  abdomln.   II, 
336. 

—  aortae    pars    thoracic.   II, 
334. 

—  appendicularis,  II,  342. 

—  articulares  genu,  II,  358. 

—  aspera  II ,  58. 

—  atrabilaria,  II,  309  u.  343. 

—  auditiva  interna,    I,   469. 
II,  318. 

—  auricularis   anterior,    II, 
308. 

—  auricularis    inferior,     II, 
308. 

—  auricularis  posterior,   II, 
307. 

—  auricularis  superior,    II, 
309. 

—  axillaris,  II,  322. 

—  basilaris,  II ,  SIS'. 

—  brachialis,   JI,  325, 

—  breves,  II,  343. 
Th.  II. 


Arteriae  bronchiales ,  II ,  68 
u.  336. 

—  buccinatoria,  II,  311. 

—  carotis,  II,  300. 

—  carotis  cerebralis,  II,  31?. 

—  carotis  externa,    II,    301. 

—  carotis  facialis,  II,  301. 

—  carotis  interna,  II,  312. 

—  centralis  retinae,    I,  423. 
425. 

—  cerebelli  inferior,  II,  318. 

—  cerebelli  superior,  II,  318. 

—  cerebri  profunda,  II,  318. 

—  cervicalis  adscendens,  II, 
320. 

—  cervicalis  postica  adscen- 
dens, II,  322. 

—  cervicalis    profunda,    II, 
322. 

Arteriae  ciliares  anticae,    I, 
417. 

—  ciliares     posticae    breves 
u.  longae,  I,  416. 

—  circumflexae  acetabuli,  II) 
355. 

—  circumflexaegenn,  IT,  358. 

—  circumflexae  humeri ,  II, 
325. 

—  circumflexa  ilium,  II,  353. 

—  circumflexa  scapulae,   H, 
324. 

—  clitoridea,  II,  284.  351. 

—  coccygea,  II,  349. 

—  coeiiaca,  II,  337. 

—  colica  dextra,  II,  342. 

—  colica  media,  II,  342. 
.—  colica  sinii^tra,  II,  344. 
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Aiteriae  collateralcs  brachii,  Arteriae  gemellae,  II,  358. 

II,  327.  —  glutea  inferior,  II,  349. 

—  collateralis   radialis,    II,  —  glutea  superior,   II,  348, 
327.  —  haemorrhoidalis    externa, 

—  collateralis   ulnaris,     II,        II,  349. 

327.  —  haemorrhoidalis    interna, 

—  coramunicans    art.    carot.        II,  344. 

cerebral.  II,  314.  —  haemorrhoidalis      media, 

—  communicans    art.     carot.        II,  330. 

profund.  II,  319.  —  hepatica,  II,  155.  338. 

—  coronar.  cordis,  II,  36.  300.  —  hypogastrica,  II,  316. 

—  coronar.   labil    inferioris,  —  iliocolica,  II,  341. 
II,  305.  —  iliolumbalis,  II,  347. 

—  coronar,    labii    Superioris  —  iliacae,  II,  345. 

II,  305.  —  iliaca   externa,    II,    348> 

—  coronar.    ventricul.    sini-        352. 

Str.  II,  338.  —-  iliaca  interna,  II,  346. 

—  corporis  callosi,  II,  314.  —  infraorbitalis,  II,  311. 

—  cruralis,  II,  352.  —  intercostales,  II,  334. 

—  cystica,  II,  163.  339.  —  intercostalis   prima,    II, 

—  dentalis  inferior,  II,  310.        322. 

—  dentalis  superior,  II,  311.  —  interossea  brachii,  II,  328. 

—  digitales  dorsales,  II,  334.  —  interosseae  dorsales,    II, 

—  digitales  volares,  II,  332.        333. 

—  dorsalis  linguae,   I,  513.  —  interosseae    volares,     11, 
II,  303.  333. 

—  dorsalis  scapulae,  II,  322.  —  ischiadica,  II,  349. 

—  epigastrica,  II,  352.  —  labialis,  II,  304. 

—  ethmoideae,  I,  437.  —  lacrymalis,  I,  437. 

—  fossae  Sylvii,  II,  314.  —  laryngea  sup.  II,  303. 

—  frontalis,  I,  438.  —  laryngea  inferior,  II,  321. 

—  gastroduodenalis,  II,  339.  —  lienalis,  II,  167.  340. 

—  gastrocnemiales,  II,  358.  —  lingualis,   I,    513.   u.  II, 

—  gastroepiploica  dextra,  II,        303. 

339.  —  lumbales,  II,  345. 

—  gastroepiploica     sinistra,  —   malleolaris    externa,     II, 
II,  340.  359. 
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teria  malleolaris  interna, 
II,  359. 

mammaria  interna,  II,  319. 

masseterica,  II,  311. 

ma.xillaris  externa,  II, 
804. 

maxillaris  inferior  ,  II , 
310. 

maxillaris  interna,  II,  309. 

mediasfinae,  II,   316. 

meningca  anterior,  I,  436. 

meningea  media,  II,  310. 

meningea  poslica,  II,  306. 
317. 

inesenterica  inferior,  II, 
344. 

mesenterica  superior ,  II, 
310. 

•  metatarsea  externa',  II, 
353. 

-  metatarsea    interna,     II, 
69. 

-  musculophrcnica,  II,  320. 
royJohyoidea,  II,  310. 

•  nasalis  postica,  II,  312. 
obturatoria,  II,  347. 

-  occipilalis,  II,  306. 

-  oesophageae,  II,  336. 

-  onr^halo  -  mesaraica,  II, 
265. 

-  ophthalmica,  I,  436.  II, 
313. 

-  palatina  adäcendens  ,  II, 
304. 

-  palatina  descendens,  II, 
3)2. 


Artcria  palpebralis  inferior, 
I,  438. 

—  palpebralis    superior,    I, 
438. 

—  pancreatico-duodenaliSjII, 
339. 

—  penis,  II,  350. 

—  perforantes,  II,  356. 

—  pericardiaca  anterior,  II, 
316. 

—  pericardiaco-phrenica,  II, 
319. 

—  perinaei,  II,  350. 

—  peronea,  II,  361. 

—  pharyngea  adscendens,  IT, 
306. 

—  pharyngea   suprema ,     II, 
312. 

—  phrenica  dextra,  II,  337. 

—  phrenica  inferior,  II,  337. 

—  phrenica  sinistra,  II,  337. 

—  phrenica  superior,  II,  336. 

—  plantaris  externa,  II,  362. 

—  plantaris  interna,  II,  361. 

—  Poplitea,  II,  357. 

—  profunda  brachii,  IT,  326. 

—  profunda  femoris,  II,  354. 

—  profunda  linguae,  II,  304. 

—  profunda  penis,  II,  351. 

—  pterj'goidea,  II,  311. 

—  l)terysopalaiina,   II,   312, 

—  pudenda    communis  ,    II, 
349. 

—  pudenda  externa,  II,  351- 

—  pudenda  interna,  II,  319. 

—  pulmonalis,  II,  67. 

—  pylorira ,  II,  339» 
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Arteria  radialis,  II,  330. 

—  raniiia,  I,  513.   II,  304. 

—  renales,  II,  178.  342. 

—  recurrens   interossca,   II, 
329. 

—  recurrens  radialis,  II,  330. 

—  recurrens  tibialis,  II,  359. 

—  recurrens  uluarls,  II,  328. 

—  sacralis  lateralis,  II,  347. 

—  sacralis  media,  II,  346. 

—  scapularis    inferior ,     II, 
324. 

—  scapularis    superior ,    11^ 
321. 

—  scrotalis  postica,  II,  350. 

—  spermatica    externa ,     II , 
204.  231.  353. 

—  spermatica     interna,     II, 
203.  244.  231.  343. 

—  sphenopalatina,  II,  312. 

—  spinalis  antica,  II,  317. 

—  spinalis  postica,  II,  318. 

—  spinosa,  II,  310. 

—  splenica ,  II,  340. 

—  stylomastoidea,  II,  307. 

—  subclavia,  II,  315. 

—  subungualis,   I,  3513.    II, 
304. 

—  submentalis,  II,  304. 

—  subscapularis,  II,  324. 

—  supraorbitalis,  I,  437. 

—  tarsea,  II,  360. 

—  tf'mporalis,  II,  308. 

—  teniporalis    anterior,    II, 
309. 

—  temporalis  posterior,   II, 
309. 


Arteria  temporalis  profunda 
II,  308.  311. 

—  thoracicae    externae, 
324. 

—  thymicae,  II,  316. 

—  thyreoidea     inferior, 
320. 

—  thyreoidea   superior , 
302. 

—  tibialis  antica,  II,  358. 

—  tibialis  postica,  II,  360. 

—  transversa  colli,  II,  321. 
^-  transversa  faciei ,  II,  308 

—  transversa    scapulae,     II 
321. 

—  tympanica,  II,  309. 

—  ulnaris,  II,  328. 

—  umbilicalis,   II,  266.  351 

—  uterina,  II,  231.  352. 

—  vaginalis,  II,  247.  { 

—  vertebralis,  II,  316. 

—  vesicales,  II,  186.  351. 

—  vesicalis  infima,   II,  351 

—  vidiana,  II,  312. 
Arterien,  I,  39. 
Arteriöses   Gefässsy stein,   i 

Sj'ätem. 
Arthrodia,  1 ,  66. 
Articulatio,  I,  29. 

—  genu,  I,  234. 
Astragalus,  I,  239. 
Atlas  ,  1 ,  143. 
Atria  cordis ,  II,  24. 
Atrium  anterius  ,  II,  26. 

—  dextrum,  II,  26. 

—  posterius,  II,  27. 

—  sinistrum,  II,  27. 
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riam  venar.  cavar.  II,  26.  Augenhöhle,  I,  397. 

venar.  pulmonal.  II,  27.  Augenlieder,  I,  399. 

igapfel ,  I,  409.  Augenwimpern,  I,  401. 

Ige,  I,  397.  Augenzähne,  I,  493. 

Zustand  dess.  in   den  ver-  Auricula  cordis,  II,  25. 

schiedenen      Lebensperio-  —  externa,  1 ,  446. 

den,  I,  441.  Ausführungsgang    d.    Hoden, 
igenbraune,  I,  399.  U,  196. 


B. 


ickenzähne,  I,  494. 
ilanus,  II,  214. 
irba,  I,  392. 
isis  cerebri,  II,  426. 

cordis,  II,  22. 

cranii,  I,  105. 

encephali,  II,  413.  389. 

CSS.  hyoidei,  I,  508-. 
'  scapulae,  I,  194. 
auch,  II,  75. 

fleischige  Theile   dessel- 
ben, II,  76. 

knöcherne  Theile  dessel- 
ben ,  II,  75. 
anchfell,  II,  84. 
auchhöhle,  II,  75. 

•  Lage  der  Theile  in  der- 
selben ohne  auf  die  Bauch- 
haut Rücksicht  zu  nehmen, 
II,  60. 

•  Organe  in  derselben,  II, 
77. 

luchring,  I,  278. 
auchspeicheldrüse,  II,  169. 
auchwirbel,  I,  152. 
ecken,  I,  170. 


Becken,  Eintheilung  dessel- 
ben, I,  182. 

.—  Unterschied  des  männli- 
chen vom  weiblichen,  I, 
185. 

—  Zustand  des  Beckens  in 
den  verschiedenen  Lebens- 
perioden, I,  187. 

Beckenknochen,  I,  170. 
Beinhaut,  I,  24. 
Bindehaut,  I,  405. 
Blasenhals,  II,  183. 
Blendung,  I,  420. 
Blinddarm,  II,  126. 
Blutadern,  I,  39. 
Blutgefässe,  s.  Gefässe. 
Blutgefässsystem ,  s.  System. 
Bogen  der  AorU,  II,  298. 

—  des  Atlas,  I,  143. 

—  der  W'irbelbeine ,  I,  136. 
Bogengänge  des  Gehörs ,    I, 

462. 

Breites  Mutterband,  s.  Mut- 
terband. 

Bronchi,  II,  53.  60. 

Broncbia,  II,  59.  64. 
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Brüste,  11,  289. 
Brust  überhaupt,  II,  l. 
Brustbein,  I,  167. 
Brustdrüse,  II,  291» 
Brustfelle,  II,  5. 
Brustgang,  II ,  338. 
Brusthaut,  II,  1. 
Brusthöhle,  II,  2. 


Brustkasten,  II,  1. 
Brustsäcke,  II,  9. 
Brustwirbel,  I,  151. 
Buccae,  I,  439. 
Bulbus  oculi,  I,  409. 

—  urethrae,  II,  211. 

—  venae  jngularis,  II,  364 
Bursae  mucosae  ^  I,  35. 


Calamus  scriptorius,  II,  438. 
Calcaneus,  I,  240. 
Calcar  avis,  II,  421. 
Calvaria,  I,  68. 
Calx,  I,  241. 
Calyces,  II,  180. 
Camerae  oculi,  I,  427. 
Canalis  alveolaris,  I,  127. 

—  caroticus,  1 ,  87. 

—  cervicis  uteri,  II,  227. 

—  cibarius,  II,  91. 

—  cruralis,  I,  230.  284. 

—  Fallopii,  I,  470. 

—  Fontanae,  I,  415. 

—  incisivus,  I,  114. 

—  infraorbitalis ,  I,  109. 

—  inguijialis ,  I,  282. 

—  lacrymalis,  I,  115.  407. 

—  medullae  spinalis,  I,  137. 
■r-  Petiti,  I,  432. 

—  pterj'goideus,  I,  97. 

—  pterygopalatinus,   I,    97. 
118. 

—  sacralis,  I,  158. 

—  semicirculares,  I,  482. 

—  \ertebralis,  I,  147, 


Canalis  vidianus,  I,  97. 
Canthi  oculi,  I,  401. 
Capillargefässc,    s.  Gefässl 
Capilli,  I,  392. 
Capsula  dentis,  I,  498. 

—  Glissonii,  II,  155.] 

—  lentis,  I,  429. 
Capsulae  atrabilariae,  II,  21 

—  suprarenales,  II,  280. 
Caput  gallinaginis,  II,  210. 

—  muscul.  I,  37. 

—  oss.  femoris,  I,  224.] 

—  oss.  humeri,  I,  198. 

—  pancreatis,  II,  170.] 
Cardia,  II,  104. 

Caro  accessoria,  I,  373. 

—  quadrata  Sylvii,  I,  336. 
Carpus,  I,  211. 
Cartilagines,  I,  22. 

—  annularis,  II,  47.  ^ 

—  arytaenoideae,  II,  48. 

—  costales,  I,  162. 

—  cricoidea,  II,  47. 

—  guttalcs,  II,  48. 

—  inarticularis,  I,  31. 

—  inarticularis  carpi,  I,  21 
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Cartilagines  intervertebrales, 
I,  138. 

—  ossescenteSj  I,  23. 
/—  permanentes,  I,  23. 

—  santorinianae,  11,  48. 

—  semilunatae,  I,  237. 

—  sepü  narium,  I,  475. 

—  thyreoidea,  II,  43. 
Caruncula  lacrymalis,  I,  404. 
Carunculae  myrtiformes  ,  II , 

256. 
Cauda  equina,  II,  439. 

—  musculor.  I,  37. 

—  pancreatis,  II,  170. 
Caritas  uteri,  11,  227. 

—  gleaoidalis    scapalae ,    I, 
195. 

—  glenoidalis  tibiae,  I,  232. 

—  laryngis,  II,  45.  49. 

—  mediastini  anterior,  II,  II. 

—  mediastini  posterior,  II,  12. 

—  sigmoidea  major,  I,  204. 

—  sigmoidea  minor,  I,  204. 
Cavum  abdominis,  II,  74. 

—  thoracis  II,  2. 

—  tympani,  I,  453. 
Cellulae  ethmoidales,  I,  100. 
Centrum  semiovale  Vieusse- 

nii,  II,  416. 

—  tendineum,  I,  296. 
Ccrebellum,  II,  429. 
Cerebram,  11,  415. 

—  abdominale,  II,  524. 
Cervix,  II,  17. 

—  uteri,  II,  226. 

—  vesicae  urinariar,  II,  183. 
:oanae,  I,  476.  . 


Chorda    transversal,    cubiii, 
I,  210, 

—  tympani ,  I,  460.  I^  472. 
Cborioidea,  L,  413. 
Chorion,  II,  261. 

—  frondosum,  11,  262. 

—  fungosum,  II,  262. 
— ■  laeve,  II,  262. 
Choroidea,  I,  413. 
Cilia,  I,  401. 

Circulus  articularis  radii,   I, 
206. 

—  Willisii,  n,  319. 
Clavicula,  I,  190. 
Clitoris,  II,  253. 
Clivus,  I,  92. 
Clunes,  I,  350. 
Cochlea,  I,  463. 
Coles,  II,  208. 
Collum,  n,  17. 

—  costae,  I,  161. 

—  dentis,  I,  493. 

—  fibalae,  I,  233. 

—  maviilae  inferiori^,  I,  128. 

—  ossis  femoris,  I,  221. 

—  uteri,  U,  226. 

—  vesicae  felleae,  II,  161. 

—  vesicae  urinariae,  II,  ls3. 
Colon  adsceodens,  II,  129. 

—  desccndcns,  II,  130. 

—  dextrum,  II,  129. 

—  sinistrum,  II,  130. 

—  transversum,  II,  129. 
Columella,  I,  463. 
Columna  vertebralis,  I,  133. 
Co'umnae  vaginae,  II  ,  216. 
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Commissura  cerebri  anterior, 
11,  424. 

—  cerebri  maxima,  II,  417. 

—  cerebri  posterior,  II,  424, 
Conarium,  11,  426. 
Concha  auris,  I,  447. 

—  media  narium,  I,  102. 

—  morgagniana,  I,  101. 

—  saiUoriiiiana,  I,  101. 

—  superior,  I,  101. 

—  inferior,  I,  122. 
Condylus  oss.  femoris,  I,  225. 

—  oss.  humeri,  I,  200. 

—  radii,  I,  206. 

—  ulnae,  I,  205. 

Coni  vasculosi,  II,  196. 
Constrictores   pharyngis,  II, 

93. 
Conus  medullaris ,  II,  439. 
Contextus  celluiosus,  I,  12. 
Corium,  I,  381. 
Cornea,  I,  411. 
Cornu  Ammonis,  II,  422, 

—  coccygeum ,  1 ,  159, 

—  cartilag.  thyreoid.  inferius, 
II,  46. 

—  cartilag.    thyreoid.    supe- 
fpifius,  II,  46. 

—  glandiil.  thyreoid.  II,  56, 

—  limaciim,  I,  407. 

—  oss.  hyoid.  majus,  I,  508. 

—  oss.  hyoid.  minus,  I,  509. 

—  sacrale,  I,  153. 

—  sphenoidale,  I,  93. 

—  ventric.    lateral,    cerebri, 
II,  420. 

Corona  ciliaris,  I,  431. 


Corona  clitoridis,  II,  284. 

—  cubiti,  I,  294. 

—  dentis,  I,  493. 

—  glandis,  II,  214. 
Corpus  callosum,  II,  417. 

—  candicantia,  II,  428. 

—  cavernosa    clitoridis,    II, 
283. 

—  cavernosa  penis,  II,  212. 

—  cavernosum  urethrae,   II, 
212. 

—  ciliare,  I,  415,  II,  430. 

—  dentatum,  II,  430. 

—  geniculatum,  II,  421. 

—  Highmori,  II,  196. 

—  luteum,  II,  256. 

—  mammillaria,  II,  428. 

—  olivaria,  II,  438. 

—  ossis  sphenoidei,  I,  91. 

—  pyramidalia,  II,  437. 

—  quadrigemina,  II,  425. 

—  restiformia,  II,  431.  438. 

—  rhomboideum,  II,  430. 

—  striatum,  II,  420. 

—  trigonum,  II,  184. 

—  triticea,  I,  509, 

—  uteri,  II,  226, 

—  vertebrae,  I,  136. 

—  vesicae  felleae,  II,  161. 

—  vesicae  urinariae,  II,  183, 
Costae  spuriae,  I,  166, 

_  verae,  I,  162.  164, 
Cranium,  I,  68. 
Cribrum,  I,  99. 
Crista  £ai!i,  I,  99. 

—  lacrymalis,  I,  120. 

—  nasalis,  1,  113.  117. 
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Cr«  a  053.  ilium,  I,  172.  Cnpfae  sebaceae  glandis,  II, 
Cruä.  I,  231.  214. 

—  ad  corp.  quadrig.  II,  431.  Crypiorchides,  II,  193. 

—  ad  pontem,  II,  431.  Cubitus,  I,  203. 
Cnrptae    muciparae   narium,  Cupula,  I,  464. 

I,  479.  Cuticula,  I,  389, 

—  sebaceae,  I,  386.  Cutis,  I,  380. 

Cystis  fellea,  H,  160. 


D. 


Damm,  11,  79. 
Darmbein,  I,  171. 
Darmfell,  II,  84. 
Darmkanal,  II,  91. 

—  Zustand  dess.  vor  d.  Ge- 
bart, II,  142. 

Darm. 

—  dicker,  II,  126. 

—  dünner,  II,  111. 
Daumen,  I,  221. 
Dentes,  I,  490. 
Dentitio  secunda,  I,  500. 

—  tertia,  I,  502. 
Diaphragma,  I,  293. 
Diarthrosis ,  1 ,  65. 
Didymus,  II,  192. 
Diploe,  I,  20.  68. 
Diverticula,  I,  465. 
Diveriiculum  inte^in.  IT,  120. 
Drüse,  I,  59. 
Drüsensystem,  s.  System. 


Ductus  arteriosus  Botalli,  I^ 
73. 

—  bartholinianus,  I,  517. 

—  choledochus,  II,  161. 

—  cysticus,  II,  161. 

—  deferens,    II,   196. 

—  ejaculamr.     spermat.     U, 
206. 

—  hepaticus ,  II,  156. 

—  lactiferi ,  II,  293. 

—  nasalis,  I,  409. 

—  pancreaticus,  II,  17L 

—  Rivini,  1 ,  517. 

—  semicirculares,  I,  463. 

—  stcnonianus,  I,  515. 

—  thoracicus,  II,  388. 

—  venoäus  Arantii,  II,   160. 

—  M'hartonianus,  I,  516. 

—  -vrirsungianus,  II,  171. 
Dura  mater,  II,  400. 

—  meninx,  II,  400, 


Eichel ,  n,  214. 
EinkeiluDg,  I,  64. 


E. 


Einsaugende  GeHisse,  s.  Ge- 
fässe. 
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Einsaugendes    Gefässsystem, 

s.  System. 
Ellenbogenknochen,  I,  233. 
Embryo,  II,  259. 
Eminentia   collateralis  Mek- 

kelii,  II,  422. 

—  media  tibiae,  I,  232. 

—  papillaris,  I,  454. 

—  pyramidalis,  I,  482. 
Emissaria  Santorini,  II,  408. 
Encephalon,  II,  413. 
Ephippium,  I,  91, 
Epidermis,  I,  389. 


Epididymis,  II,  192. 
Epjglottis ,  II,  48. 
Epiphysis,  I,  28. 
Epiploa,  II,  143. 
Epistropheus,  I,  144. 
Ernährende  Gefässe,   s.  Ge- 

fässe. 
Ey,  II,  259. 

—  Entwickelung    desselben» 
II,  271. 

—  Häute  desselben,  II,  259. 
Eyerstöcke,  II,  243.; 


F. 


Falx  cerebelli,  II,  404. 

—  cerebri,  II,  403. 
Fascia  dentata,  II,  422. 
_  lata,  I,  347. 

—  longitudinalis  anterior,  I, 
139. 

—  renalis,  II,  175. 

—  suralis,  I,  365. 

—  transversa,  I,  281. 
Fasciculi    pyramidales ,    II, 

177. 
Faser,  I,  II. 
Fauces,  I,  486. 
Femur,  I,  224. 
Fenestra  ovalis,  I,  453. 

—  rotunda,  I,  453. 
Fersenbein,  I,  240. 
Fetthaut  der  Muskeln,  I,  33. 
Fibula,  I,  233. 
Fimbriae,  II,  242. 
Finger,  I,  221. 


Fissura  Glaseri,  I,  85. 

—  orbitalis   inferior,    I,  95. 
109. 

—  orbitalis  superior,  I,  95. 

—  pterygopalatina,  I,  97. 

—  sphenoidalis,  I,  95. 

—  sphenomaxillaris,    I,  195. 
109. 

Flechse,  I,  34. 
Flexurae  coli,  II,  129. 
Focile  raajus,  I,  203. 

—  minus,  I,  206. 
Foetus,  II,  259. 

—  Entwickelung    desselben, 
II,  271. 

—  maturus,  II,  276. 

—  praematurus,  II,  275. 
Folliculi  mucipari,  I,  17. 

—  niucosi,  I,  17. 

—  sebacfei,  I,  386. 
Fontaaellen,  I,  107. 
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Fonticnli,  I,  107. 

—  anterior,  I,  107. 

—  Casserii,  I,  108. 

—  lateralis,  T,  103. 

—  major,  I,  107. 

—  posterior,  I,  107. 

—  quadrangulus ,  I,  107. 

—  triangulus,  I,  107. 
roramina. 

r'oratnen     acusticum     inter- 

num,  I,  83. 
-i-  centrale  retinae,  I,  4?5. 

—  coecum  linguae,  I,  512. 

—  coecum  oss.  frontis,  I,  70. 

—  condyloideum  anter.  I,  82. 

—  condyloideum    poster.    I, 
82. 

—  cribrosa,  I,  99. 

—  ethmoidalia,  I,  71. 

—  ethraoid.  interna,  I,  71. 

—  incisivum,  I    114. 

—  infraorbitale ,  I ,  '10. 

—  intervertebralia ,  I,  133. 

—  jugulare,  I,  81.  87. 

—  lacerura,  I,  81. 

—  magnum  oss.  occip.  I,  80. 

—  mastoideum,  I,  86. 

—  maxillare  anter.  I,  126. 

—  maxillare  poster.  I,  127. 

—  mentale,  I,  128. 

—  Moaroi,  II,  381.  419. 

—  obtaratorium,  I,  176. 

.—  oesophageam  diaphragm. , 
I,  296. 

—  oplicum,  I,  92. 

—  orbitalia  interna,  I,  71. 

—  ovale  cordis,  11,  42. 


Foramen  ovale  oss.' sphenoid. 
I,  95. 

—  ovale  pelvis,  I,  176. 

—  palatinum  anter.  I,  114. 

—  palatinum  poster.  I,   117. 

—  parietale,  I,  77. 

—  pro    medulla  {spinali,    I, 
137. 

—  quadrilaterum,  I,  295. 

—  rotundara    oss.     sphenoid. 
I,  95. 

—  sacralia  anteriora,  I,  157. 

—  sacralia  posteriora,  I,  157. 

—  sphenopaiatinnm,  1,  119. 

—  spiiioium    oss,    sphenoid. 
I,  96. 

—  stylomasfoideum,  I,  87. 

—  supnorbitaie,  I,   72. 

—  Winslowii,  H,  146. 

—  zygomaticura,  I,  124, 
Fornix,  II,  418. 
Fortsatz,  I,  28. 
Fortsetzungen  der  Häute,  I, 

19. 
Fossa  axillaris,  I,  319, 

—  carotica,  I,  91. 

—  Cochleae,  I,  457. 

—  condyloidea,  I,  82. 

—  glenoidalis,  I,  85. 

—  infraspinata,  I,  194. 

—  lacrymalis,  I,  73.  121. 

—  longitudinalis  hepat.  dex- 
tra,  II,  151. 

—  longitudinalis;  hepat.  sini- 
stra,  II,  150. 

—  navicularis  Morgagni,   IT, 
211. 
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Fossa  navicularis  vulvae,  II, 
282. 

—  ovalis  cordis,  II,  25. 

—  Poplitea,  I,  226.  u.  364. 

—  pro  Vena  cava,  11,  151. 

—  pter^goidea,  I,  96. 

—  sigmoidea,  I,  86. 

—  sphenopalatina,  I,  118. 

—  supraspinata,  I,  194. 

—  Sylvii,  11,  427. 

—  temporalis,  I,  125. 

—  transversa  hepatis,  11, 151. 

—  vestibuli,  I,  467. 

—  maxillaris,  I,  HO. 
Frenulum. 

—  clitoridis,  II,  283. 


Frenulum  labiorum,  I,  490. 

—  labiorum  genital,  muliebr. 
II ,  282. 

—  linguae,  I,  510. 

—  novum  Tarini,  II,  421. 

—  praeputii,  II,  215. 

—  praeputii  clitoridis,  11,284. 
Fundus  uteri,  II,  225. 

—  ventriculi ,  II,  105. 

—  vesicae  felleae,  II,  160. 

—  vesicae  urinariae,  II,  182. 
Funiculus   spermaticus ,    II, 

203. 

—  umbilicalis,  II,  266. 
Fuss,  I,  23S. 
Fusswurzel,  I,  239. 


G. 


Galea    aponeurotica    Cranii, 

I,  252. 
Gallenblase,  II,  160. 
Gangliensystem,  s.  System. 
Ganglia,  1 ,  56. 

—  cavernosum,  II,  515. 

—  ciliare,  II,  452. 

—  coccygeum ,  11,  523. 

—  Gasseri,  II,  459. 

—  cardiacum,  II,  518. 

—  cervicale  infer.  II,  518. 

—  cervicale  med.  II,  517. 

—  cervicale  super.  11,  514. 

—  lumhalia,  II,  52?. 

—  maxillare,  II,  439. 

—  olicum,  II,  467. 

—  sacralia,  II,  523. 

—  thoracica,  II,  520. 


Ganglion  ophthalmicum,  II, 
462. 

—  petrosum,  II,  477. 

—  semilunare,  II,  459. 

—  sphenopalatinum,  II,  463. 
Gargareon,  I,  506. 
Gaumen,  I,  502. 

—  harter,  I,  502. 

—  weicher,  I,  503. 
Gaumenbeine,  I,  116. 
Gebärmutter,  II,  225.  248. 
Geburtstheile, 

—  äussere,  II,  281. 

—  innere    im   geschwänger- 
ten Zustande,  II,  248. 

—  innere     im    ungeschwän- 
gerten  Zustande,  II,  225. 

Ge  fasse. 


Register. 


541 


Gerääse,  absondernde,  I,  47. 

—  absorbirende,  I,  48. 
^    Blutgefässe. 

—  d.  Auges,  I,  436. 

—  d.  Choroidea,  I,  416. 

—  d.  Colon,  II,  134. 

—  d.  Glaskörpers,  I,  432. 
_  d.  Haut,  I,  3S4. 

—  d.  Herzens,  II,  36. 

—  d.  Hodens,  II,  198. 

—  d.  Iris,  I,  421. 

_  d.  Kehlkopfs,  II,  53. 

—  d.     Krummdarms  ,     11, 
123. 

—  d.  Labyrinths,  I,  469. 

—  d.  Leber ,  II ,  153. 

—  d.  Lungen,  II,  66. 

—  d.  Magens,  II,  108. 

—  d.  Mastdarms,  II,  140. 

—  d.  Milz,  II,  167. 

—  d.  Nase,  I,  479. 

—  d.  Netzhaut,  I,  425. 

—  d.  Nieren,  II,  178. 

—  d.  äussern  Ohrs,  I,  452. 

—  d,  mittlem  Ohrs,  I,  459. 

—  d.  Penis,  II,  216. 

—  des  Samenstranges  , '11, 
203. 

—  d.  Speiseröhre,  11,  100. 

—  d.  Uterus,  II,  230. 

—  d.  Zunge,  I,  513. 
Capillargefässe,  I,  46. 
einsaugende     Gefässe  ,     s. 

LymphgePässe. 

—  ernährende  Gefässe,  I,  47. 
Haargefässe,  I,  46. 
Harngelässe,  II,  177. 


Luftgefässe,  II,  64. 
Lymphgefääse. 

—  d.  Auges,  I,  439. 

—  d.  Blase,  H,  186. 

—  d.  Brüste,  II,  294. 

—  d.  Brusthöhle,   II,  393. 

—  d.  äussern  Umfangs  ders. 
II,  395. 

—  d.  innem  Umfangs  ders. 
II,  393. 

—  d.  Darmkanals,  U,  388. 

—  d.  Extremitäten. 

—  d.  obern,  II,  395. 

—  d.  untern,  II,  3S2. 

—  d.  Eyerstöcke,  II,  245. 

—  der  Geschlechtstheile. 

—  der  männlichen,  II,  383. 

—  der  weiblichen,  II,  384. 

—  d.     glandul.     tbyreoid. 
II ,  397. 

—  d.  Halses,  II,  397. 

—  d.  Harnblase,  II,  385. 

—  d.  Haut,  I,  384. 

—  d.  Herzens,  II,  36.  394. 

—  d.  Hodens,  II,  384. 

—  d.  Kehlkopfs,  II,  53. 

—  d.  Kopfes,  n,  397. 

—  d.  Leber,  II,  157.  392. 

—  d.  Luftröhre,  II,  61. 

—  d.  Lungen,  II,  69.  395. 

—  d,  INlagens,  II,  109.  391. 

—  d.  Mastdarms,    II,   141. 
386. 

—  d.  Milz,  n,  167.  391. 

—  d.  Nieren,  II,  179.  387. 

—  d.  Ovarien,  II,  385. 

—  d.  Penis,  n,  217.  384. 
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Xyrophgefässe  d.  Prostata, 
II,  384. 

—  d.  Samenstrangs,  II,  205*. 

—  d.  Scrotam,  II,  384. 

—  d.  Speiseröhre,  II,  100. 
395. 

—  d.  Uterus,  11,  232.  385. 

—  d.  Vagina,  II,  217. 

—  d.    Vesicuiar.    seminal. 
II,  3S4. 

—  d.  Zwerchfells ,  II,  394. 
Geflechte  der  Nerven,  I,  56. 
Gegenden  des  Bauchs,  II,  78. 
Gehirn,  II,  398. 

—  grosses,  II,  415. 

—  Grundfläche  desselb.  II, 
426. 

— .  kleines,  II,  429. 

—  Untersuchung  desselb.  von 
oben  nach  unten,  II,  415. 

—  Untersuch,  desselb.  von 
unten  nach  oben,  II,  440. 

—  Zustand  desselb.  in  den 
verschied.  Lebensperioden, 
II,  445. 

Gehörorgan,    Zustand    des?. 

in  d.  versch.  Lebensperiod. 

I,  471. 
Gehörgang. 

—  äusserer,  I,  449. 

—  innerer,  I,  466. 
Gehörknochen,  I,  455. 
Gehörnerve,  I,  466.  II,  476. 
Gekröse,  II,  121. 

Gelber  Fleck  der  Retina,  I, 

425. 
Gelenk,  I,  29. 


Gelenkdrüsen,  I,  31. 
Gelenkkapsel,  I,  29. 
Gelenksafl,  I,  30. 
Geruchsnerve,  I,  480.  II,  453. 
Geruchsorgan. 

—  Zustand  dess.  in'  den  ver- 
sch. Lebensperioden,  I, 
485. 

Geschlechtstheile. 

—  männliche,  II,  190. 

—  Zustand  derselb.  in  den 
verschied.  Lebensperioden, 
II,  219. 

—  weibliche,  II,  224. 

—  Zustand  ders.  in  d.  ver- 
schied. Lebensperioden,  II, 
287. 

Gewinde,  I,  65. 

Gewölbe  der  Hirnschale,  I, 

105. 
Giessbeckenförmige  Knorpel« 

II,  48. 
Gimbernatsches  Band,  I,  262, 
Gingiva,  I,  492. 
Gingl3mus,  I,  65. 
Glabella,  I,  70. 
Glandulae,  I,  59. 

—  axillares,  II,  396. 

—  bronchiales,  II,  69. 

—  brunnerianae,  II,  116. 

—  buctales,  I,  518. 

—  conglobatae,  I,  5L 

—  conglomeratae,  I,  59. 

—  Cowperi,  II,  211. 

—  inguinales,  II,  383. 

—  labiales,  I,  518. 

—  lacrj'inalis ,  I,  405. 
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Glandulae  znammae,  II,  292. 

—  meibomianae,  I,  402. 

—  mesentericae,  II,  125. 

—  Pachioni,  II,  412. 

—  Parotis,  I,  515. 

—  peyerianae,  11,  119. 

—  pinealis,  II ,  426. 

—  pitiiitaria,  II,  428. 

—  salivales,  I,  514. 

—  sebaceae,  I,  3S6. 

—  subungualis,  I,  517. 

—  submaxillaris,  I,  516. 

—  synoviales,  I,  31. 


Glandula  thymus,  II,  277. 

—  thyreoidea,  II,  56. 
Glans  ditoridis,  II,  284. 

—  penis,  II,  214. 
Glaskörper,  I,  430. 
Glieder  der  Finger,  I,  221. 
Glottis,  II,  50. 
Gomphosis,  I,  64. 
Grimmdarm,  II,  128. 
Grund  d.  Herzens,  II,  23. 
Grund  d.  Hirnschale,  I,  105. 
Gyri  cerebri,  II,  416. 


H. 


Haare,  I,  392. 
Haargefässe,  s.  Gefässe. 
Haargefässsystem,  s.  System. 
Häute  des  Eyes,  s.  Ey. 
Hallux,  I,  247. 
Hals,  n,  17. 
Halsnerven,  n,  489. 
Halswirbel,  I,  142.  u.  116. 
Hammer,  I,  456. 
Hamulus  frontalis,  I,  99. 

—  laminae  spiralis,  I,  465. 
Handwurzel,  I,  211. 
Harmonia,  I,  64. 
Harnblase,  II,  181. 
Harngefasse,  s.  Gefässe. 
Harnleiter,  II,  180. 
Harnröhre  des  Mannes,    U, 

209. 

—  des  Weibes,  II,  285. 
Hamschnur,  II,  188. 
Harnwerkzeuge,  II,  173. 


Hamwerkzeuge,  Zustand  der- 
selb.  in  den  versch.  Le- 
bensperiüden,  II,  187. 

Haut ,  I,  360. 

Heiliges  Bein,  I,  155. 

Helix,  I,  446. 

Hemisphaeria  cerebri,  II, 
415. 

Hepar,  II,  146. 

Herz,  II,  19. 

—  Zustand  dess.  vor  u.  nach 
d.  Geburt,  U,  40. 

Herzbeutel,  II,  19. 
Herzgrube,  II,  78. 
Herzkammern,  U,  28. 
Herzohr,  II,  25. 
Herabsteigen  des  Hodens,  II, 

219. 
Hiatus  aortiois,  I,  296. 
llihis  lienalis,  11,  165. 

—  renalis,  II,  174. 
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Hinterhauptsbein,  T,  78. 
Hirnhäute,  II,  399. 

—  harte,  II,  400. 

—  weiche,  11,  411. 
Hirnschale,  I,  6S. 

—  Ansicht  ders.  in  d.  versch. 
Lebensperiod.  I,  103. 

Hoden,  II,  192. 
Hodensack,  11,  191. 
Hohlader. 

—  d.  obere,  II,  363. 

—  d.  untere,  II,  373. 
Hohlvenensack,  II,  26. 


Hornhaut,  I,  411, 
Hüftgelenk,  I,  227. 
Humor  aqueus,  I,  .427. 

—  Morgagni,  I,  430. 

—  pleuriticus,  II,  6. 

—  vitreus,  I,  430. 
Hundeszähne,  I,  493. 
Hymen,  II,  286. 
Hypochondriura  dextrum,  II, 

78. 

—  sinistrum,  II,  78. 
Hypophysis,  II,  428. 


L 


Impressiones  digitatae,  I,  71. 
Incisura  acetabuli,  I,  177. 

—  auris,  I,  447. 

—  clavicularis  sterni,  I,  168. 

—  ethmoidalis,  I,  71. 

—  interlobulares  pulmonum, 
II,  63. 

—  ischiadica  major,  I,  173. 

—  ischiadica  minor,  I,  174. 

—  mastoidea,  I,  86. 

—  nasalis,  I,  72. 

—  peronea,  I,  233. 

—  semilunaris  radii,  I,  208. 

—  semilunaris  sterni,  I,  168. 

—  suprascapularis ,  I,  195. 
Incus,  I,  456. 
Infundibulum ,  II,  428. 
Inscriptiones    tendineae ,    I, 

287. 
Integumenta  cerebri,  II,  399. 


Integumenta  communia,  1, 381. 
Intestina  tenuia,  II,  111. 
Intestinum  coccum,  II,  126. 

—  Colon,  II,  128. 

—  crassum,  II,  126. 

—  duodenum,  II,  113. 
— ■  jejunum,  II,  117. 

—  ileum,  II,  117. 

—  rectum,  II,  137. 

—  tenue,  11,  111. 
Intcstinula  cerebri,  II,  416. 
Jochbeine,  I,  124. 

Iris,  I,  420. 
Isthmus. 

—  cordis,  II,  25. 

—  faucium,  I,  504. 

—  urethrae,  II,  210. 
Juga  cerebralia,  I,  71. 
Junctura,  I,  29. 
Jungfernhäutchen,  II,  286. 
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K. 


Kehldeckel,  II,  43. 
Kehlkopf,  II,  44. 

—  Zustand  desselb.  in  den 
▼ersch.  Lebensjperiod.  II, 
47. 

JKeilbein,  I,  90. 
Kinn,  I,  126. 
Kitzler,  II,  2s3. 
Klappen,  d.  Venen,  I,  44. 
Kniegelenk,  I,  234. 
Kniekehle,  I,  226.  364. 
Kniescheibe,  I,  229. 
Knochen,  I,  61. 

—  bänder  innere,  I,  32. 

—  fläche,  I,  20. 

.—  Gestalt  der§elb.überhaupt, 

I,  20. 
.—  Röhrenknochen,  I,  20. 

—  rundliche  Knochen,  I,  21. 

—  Substanz  derselb.  I,  21. 

—  überknorpelte  Gelenken- 
den derselb.  I,  30. 

—  Verbindungsarten  derselb. 
I,  63. 

^  Zustand  io  den  versch. 
Lebensperioden ,  I,  26. 

—  der  Arme,  I,  189. 

—  des  Beckens  4  I,  170. 


Knochen  i   Verbind,  derselb. 
I,  178. 

—  der  Beine,  I,  223. 

—  d.  Brust,  I.  160. 

—  d.  Extremitäten,  I,  189. 

—  d.  Gesichts,  I,  ISO. 

—  d.  Hand,  I,  211. 

—  d.  Hirnschale,  I,  68. 

—  d.  Kopfs,  I,  67 

—  d.  Rumpfs,  I,  132. 

—  d.  Schulter,  I,  190. 

—  d.  Zehen,  I,  247. 
Knochensystem  überhaupt,  s. 

System. 
Knöchelbein,  I,  239. 
Knorpel,  I,  22. 

—  bleibende,  I,  23. 

—  verknöchernde,  I,  23. 
Knoten  d.  ^Nerven,  I,  56. 
Körper. 

—  d.  Blase,  U,  183. 

—  organisirte,  I,  1. 

—  d.  Wirbelbeire,  I,  136. 
Kreuzbein,  I,  155. 
Kreuzbeinnerven,  II,  499. 
Krummdarm,  II,  117. 
Krystallinse,  I,  428. 
Kuckucksbein,  I,  159. 
Kuppel,  I,  464. 


L. 

Labia,  oris,  I,  4S9.  Labia  genital,  molicbr.  mi- 

—  genital,  muiicbr.  majora,        nora,  11,  262. 

II,  2S1.  —  nleri,  11,  227. 

Th.  IL  35 
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Labyrinth  des  Siebbeins,  I, 
100. 

—  des  Ohrs,  I,  461. 
Lacus  lacrj  raalis  ,  I,  401. 
Lage  der  Theile  zw.  d.  Sacc. 

pleurae   u.   d.  inediastinis> 
11,  14. 

—  d.  Theile  am  Halse »    II, 
17» 

—  d.  Theile  in   der  Bauch- 
höhle. 

Lamina  cribrosa  oculi,  I,  424. 

—  cribrosa  oss.    ethmoidei, 
I,  99. 

—  fusca,  I,  411. 

—  mesenterii,  II,  122. 

—  papyracea,  I,  101. 

—  perpendicularis,  I,  99.  ' 

—  spiralis,  I,  465. 
Latus  radial,  man.  I,  21L 

—  ulnar,  man.  I,  211. 
Larynx,  11,  44. 
Leber,  II,  146. 

—  Zustand    derselb.    vor   u. 
nach  der  Geburt,  II,  158. 

Lederhaut,  I,  381. 

Leistenband,  I,  279. 

Leistendrüsen,  II,  383. 

Leistengegend,  I,  277. 

Leistenkanal,  I,  283. 

Leistenring,  I,  278. 

Lendenwirbel,  I,  152. 
Lens  crystallina,  I,  428. 

Lien,  II,  164. 

Lienes  succenturiati,  II,  166. 

Ligament  überhaupt,  I,  61. 

Ligamenta. 


Ligamenta;  accessoriumobli- 
quum  carpi,  I,  216. 

*—  accessor.  rectum  carpi, 
I,  216. 

—  acromiocoracoideum  ,  I , 
197. 

—  alaria  cruris,  I,  235. 

—  alaria  vertebrarum,  I,  150. 

—  annularia  digit,  I,  338. 

—  annulare  radii,  I,  210. 

—  anticum  inferius  cruris, 
I,  238. 

—  anticum  superius,  I,  238. 

—  apicum,  I,  140. 

—  arcuatum,  I,  178. 

—  articularia  vertebrarum, 
I,  14L 

—  aryepiglotticum,  II,  51. 

> —  auriculare  anticum,  I,  447. 

—  auriculare  posticum,  I, 
447. 

—  brachiocubitale,  I,  209. 
«—  brachioradiale,  I,  209. 

—  capitulorum  metacarpi,  I, 
220. 

—  capitul.  metatarsi,  I,  247. 

—  capsularia,  I,  29. 

—  capsul.  antibrachii,  I,  208. 

—  capsul.  capitulor.  costae, 
I,  162. 

—  capsul.  costarum  antica, 
I,  163. 

-—  capsul.  cruris,  I,  234. 

—  capsul.  femoris,  I,  228. 

—  capsul.  humcri,  I,  202. 

—  capsul.  maxillae  inferior. 
I,  129. 
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Ligamenta  capsul.    metatars. 
c.  tarso,  I,  246. 

—  capsularia  phalang.    digi- 
tor.  I,  223. 

—  capsul.    phalang.    digitor. 
pedis ,  I,  248. 

—  capsul.  tarsi ,  I,  244. 

—  capsul.   tarsi  c.  tibia,  I, 
243. 

—  capsul.    vertebrarum  ,    I, 
141. 

—  carpi    commune    dorsale, 

I,  325. 

—  carpi  commune  volare,  I, 
326. 

. —  carpi  volare  proptium,  I, 
3a4. 

—  ciliare,  I,  414. 

—  coli,  II,  131. 

—  colli  costae  extemum ,  I, 
163. 

—  colli  costae  internum,   I, 
163. 

—  conoideum   laryngis,     11, 
46. 

—  conoideum   scapulae  ,    I , 
197. 

—  coracoideo-claviculare,  I, 
197. 

—  coronarium  hepatis  ,    II , 
118. 

—  costoclaviculare,  I,  192. 

—  cricoarytaenoideum,  II,  48. 

—  cricothyreoidea  lateralia, 

II,  47. 

—  cricothyreoideum     medi- 
um, II,  46. 


Ligamenta  5     cricotracheale, 
II,  48.  u.  58. 

—  cruciata  digit.   I,  338. 

—  cruciatum  genu,  I,  237. 

—  cruciatum  pedis ,  I,  365. 

—  deltoideum,  I,  244. 

—  denticulatum,  II,  434. 

—  dorsalia  tarsi,  I,  244. 

—  duodeni    hepaticum,    II, 
114. 

—  duodeni  renale,  II,  114. 

—  epididymidis,  II,  202. 

—  Fallopii,  I,  279. 

—  fibulare  calcanei,  I,  244. 

—  fibulare   tali  anticum,    I, 
243. 

—  fibulare  tali  posticum,  I, 
244. 

—  gastrolienale,  II,  103. 

—  glossoepiglotticum,  11,  51. 

—  hyoepiglottica,  II,  49. 

—  hyothyreoidea    lateralia, 
II,  46. 

—  hyothyreoideum  medium, 
II,  46. 

—  ileolurobale,  I,  179. 

—  ileosacrum,  I,  179. 

—  incudis,  I,  457. 

—  intcrclaviculare,  I,  192. 

—  intercruralia,  I,  140. 

—  interlobularia,  II,  63. 

—  intermusculare  extemum, 
I,  320. 

—  intermusculare    internum, 
I,  321. 

—  inteross.    antibrachii  ,    T, 


211. 
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Ligamenta    inteross.   cruris , 
1,  238. 

—  inteispinalia,  I,  140. 

—  inlertransversalia,  J,  149. 

—  intervertebralia,  I,  133. 

—  laciniatum,  I,  366. 

—  lateralia   antibrachii,    I, 
209. 

—  laterale  maxillae  inferio- 
ris,  I,  130. 

—  lateralia  cruris,  I,  236. 

—  lateralia  phalangutn  digi- 
torum,  I,  223. 

—  lateralia    phalangum    pe- 
dis,  I,  248. 

—  lateralia   pelvis    postica, 
I,  179. 

—  lateralia  tarsi,  I,  245. 

—  lateralia   vertebrarum,   I, 
150. 

—  latum  uteri,  II,  238. 

—  longitudinale  anticum,   I, 
139. 

—  longitudin.   posticum,    I^ 
139. 

—  mallei ,  1 ,  457. 

—  tnallei  et  incudis,  I,  457, 

—  medullae  spinalis,  II,  440. 
— ;-  mucosurn ,  1 ,  235. 

—  nitens,  I,  165. 

—  nuchae,  I,  147. 

*  —  obliquum  digit.  I,  339. 

—  obturator.  anterius  verte- 
brarum, I,  148. 

—  obturator.  pelvis,  I,  176. 

—  obturator.   posterius  ver- 
tebrarum, 1,  149- 


Ligamentum  ovarii,  II,  213. 

—  palpebrale,  I,  401. 

—  patellae,  I,  230. 

—  phrenicogastricum,  II,  103. 

—  phrenicolienale,    II,  166. 

—  popliteum,  I,  236. 

—  posticum  crur.  infer.  1, 238. 

—  posticum   crur.    super.    I, 
238. 

—  Poupartii,  I,  279. 

—  Processus   xiphoidei ,    I, 
169. 

—  propria  metacarpi   dorsa- 
liu,  1,  220. 

—  propria  metacarpi  latera- 
lia, I,  220. 

—  propria  metacarpi  volaria, 
I,  220. 

—  pulmonis,  II,  62. 

—  radiatum,  I,  163. 

—  rhomboideum,  I,  192. 

—  rotundum  hepatis,  II,  149. 

—  rotundum  uteri,  II,  240. 

—  sacrococcygeum  anterius, 
I,  159. 

—  sacrococcyg.  posterius,  I, 
159. 

—  sacrospinosum,  I,  180. 

—  sacrotuberosum,  I,  180. 

—  stylohyoideum ,  I,  509. 

—  subcruentum,  I,  216. 

—  subflavum,  I,  140. 

—  Suspensorium  clitorldis,  I, 
278. 

—  Suspensorium  epistrophci, 
I,  150. 
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Ligamentam      Suspensorium 
hcpatiä,  II,  113. 

—  Suspensorium  iienis,    II, 
166. 

—  Suspensorium  musc.  styio- 
gloss.  I,  524. 

—  Suspensorium     penis,     I, 
278.  u.  II,  215. 

—  teres  femoris,  I,  229. 

—  feres  hepatis ,  II,  149. 

—  teres  uteri,  II,  240. 

—  thyreoarytaenoid.    inferi» 
US,  II,  50. 

—  thyreoarytaenoid.  superi- 
us,  II,  50. 

—  tbyreoepiglotticum,  II,  49. 

—  transversarium  costarum, 
I,  162. 

—  transversum  acetabnli,  I, 
177. 

—  transvers.  cruris,  I,  237. 

—  transvers.  epistrophei,  I, 
149. 

—  transvers.  pedis,  I,  365. 

—  transvers.  scapulae,  I,  105. 

—  trapezoideum,  I,  197. 

—  trianguläre    scapulae,    I, 
197. 

—  vaginal  ia  digit.  I,  33S. 
Limbus  alveolaris,  I,  127. 

—  ostii  venoäi  cordis,  II,  31. 
Linea   alba  abdominis  ,    I , 

290. 

—  arcuata,  I,  183. 

—  aspera  femoris,  1,  225. 


Linea  intertrochanterica,  I, 
225. 

—  semicircularis  oss.  bregm. 
I,  76. 

—  semicircul.  oss.  occip.  in- 
fer,  I,  79. 

—  semicircul.  oss.  occip.  su- 
per. I,  79. 

—  semilunaris  Spigelii,  I, 
289. 

Lineae  cruciatae  eminentes, 

I,  80. 
Lingua,  I,  509. 
Lingula,  I,  91. 
Liquor  amnii ,  II,  261. 

—  pericardii ,  II ,  21. 
Lippen,  I,  489. 
Lobi  cerebri,  II,  427. 

—  pulmonum,  II,  63. 
Lobuli  testis,  II,  195. 
Lobulus  auriculae,  I,  447. 

—  hepatis  dexter,  II,  151. 

—  hepatis  quadratus,  II,  151. 

—  hepatis  sinister,  II,  151. 

—  Spigelii,  II,  152. 
Luftröhre,  II,  58. 
Luftzellen,  II,  65. 
Lungen ,  II,  61. 

—  Zustand  derselb.  nach  den 
verschied.  Lebensperioden, 
II,  71. 

Lungenvencnsack,  II,  27. 
Lnnula,  I,  395. 
Lymphe,  I,  48. 
Lymphgefässe,  s.  Gcfdsse. 
Lyra,  II,  418. 
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M. 

Männliches  Glied,  II,  208.       Membrana  conjunctiva,  I,  405. 
Magen,  II,  102.  —  decidua  crassa,  II,  254. 

—  Zustand  dess.  vor  d.  Ge-     —  decidua  Hunteri,  II,  254. 


burt,  II,  142. 
Malleolus  externus,  I,  234. 
—  internus,  I,  233. 
Malleus,  \,  456. 
Mammae,  II,  289. 
Mandeln,  I,  507. 
Mark,  I,  25. 
Mastdarm,  II,  137. 
Blatrix,  II,  225. 
Maxilla  inferior,  I,  126. 
Meaius   auditorius  externus, 


—  decidua   reflexa  Hunteri, 
II,  263. 

—  Descemettii,  I,  413. 

—  externa  lienis,  II,  166. 

—  humorig  aquei,  I,  413. 

—  hyaloidea,  I,  431. 

—  ligamentosa,  I,  150. 

—  obturatoria  laryngis,  II, 
46. 

—  pituitaria  narium,  I,  478. 

—  propria  lienis,  II,  166. 

—  propria  renum,  II,  176. 


I,  86.  449. 

—  auditorius  internus,  I,  88.    —  propria  sterni,  I,  169. 
466.  —  pulposa  palati,  I,  487. 

—  narium,  I,  477.  —  pupillaris,  I,  441. 
Meconium,  II,  143.  ~  reflexa  Hunteri,  II,  263. 
Mediastinum,  II,  9.  —  semilunaris,  I,  406. 

—  anterius,  II,  11.  ^  tympani,  I,  451. 

—  posterius,  II,  12.  —  tympani  secundaria,  I,  454. 
Medulla  oblongata,  II,  437.     —  vaginalis  dorsi  manus ,  I, 


—  ossium,  I,  25. 

—  spinalis,  II,  432. 
Älembranen,  I,  15. 

—  fibröse  Membran,  I,  19, 

—  Schleimmembran,  I,  15, 

—  seröse  Membran,  I,  18. 
Membrana  adnata,  I,  405. 

—  articul.  communis,  I,  217.    Mesenterium,  II,  121. 

—  caduca,  II,  254.  Mesocolon,  II,  135. 

—  capsularis  sacciformis,  I,    Mesorectum,  II,  138. 
215.  Metacarpus,  I,  217. 

—  communis  carpi,  I,  219.      Metatarsus,  I,  245. 


326. 
Membrura  virile,  II,  208. 
Meniscus,  I,  31. 

—  carpi,  I,  216. 

—  claviculae,  I,  191. 

—  maxillae  inferioris,  I,  129. 
Mentum,  I,  126. 
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Milchgänge,  II,  293. 
Wilchgefässe,  II,  123. 
Milchzähne,  I,  500. 
Milz,  U,  164. 
Mittelfell,  II,  9. 
Mittelfleisch,  II,  79. 
Mittelfuss,  I,  245. 
Mittelhand,  I,  217. 
Modiolus,  I,  463. 
Monorchis,  II,  193. 
Mons  Veneris,  U,  214.  281. 
Mucro  cordiä,  II,  23. 
Mundhöhle,  I,  4S6. 
Mundwinkel,  I,  489. 
Muscheln,  I,  476. 

—  die  untern,  I,  122. 
Musculi. 

—  abdominales ,  1 ,  276. 
_  abdominalis  exteruus,  I, 

276. 

—  abdom.  internus,  I,  234. 

—  abdom.  major,  I,  276. 

—  abdom.  minor,  I,  2S1. 

—  abdom.    oblique    adscen- 
dens  ,  1 ,  284. 

—  abdom.    oblique    desceu- 
dens  ,  1 ,  276. 

—  abduceiis  oculi,  I,  434. 

—  abductor  brevis   pollicis, 
I,  344. 

—  abd.  digiti  min  im.  manus, 
I,  346. 

—  abd.  digiti  minim.   pedis, 
I,  379. 

—  abd.  hallucis,  I,  379. 

—  abd.  indicis,  I,  345. 

—  abd.longus  pollicis,  1,344. 


Musculus  accelerator  urinae, 

n,  213. 

—  adducens  oculi,  I,  434. 

—  adductor    brevis   femoris, 
I,  357. 

—  add.    digit.    minim.    man. 

I,  346. 

—  add.  hallucis,  I,  379. 

—  add.  longus  femor.  I,  357. 

—  add.    magnus     femor.     I, 
358. 

—  add.  pollicis,  I,  344. 

—  anconei,  I,  323. 

—  ancon.  parvus,  I,  324. 

—  antitragicus,  I,  448. 

—  arj'taenoideus      obliquus, 

II,  53. 

—  arytaen.transversas,  11,53. 

—  attollens  auris,  I,  447. 

—  attoU.  ocoli,  I,  434. 

—  attrahens  auris,  I,  448. 

—  azygos  gland.  thyr.  II,  57. 

—  azygos  uvulae,  I,  507. 

—  basioglossus,  I,  524. 

—  biceps  brachii ,  I,  321. 

—  biceps  femoris,  I,  362. 

—  bicornis,  I,  34-1. 

—  biventer  cervicis,  I,  307. 

—  biv.  laryngis,  I,  520. 

—  brachialis     internus  ,      I, 
323. 

—  buccinator,  I,  259. 

—  bulbocavemosus,  II,  218. 

—  ceratoglossus,  I,  524. 

—  cervicalLs  desccadcus,    I, 
309. 

—  chondroglosaus ,  1 ,  524. 
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Register, 


Musculus  circumflexus  palati, 
I,  505. 

—  coccygeus,  I,  31"?. 

—  complexus,  I,  307. 

—  compressor  nasi ,  I,  256. 

—  constrictor  cunni,  II,  287. 

—  const.  pharyngis,  II,  93. 

—  coiist.  pharyngis  infer.  II, 
93. 

—  const.  pharyngis  med.  II, 
94. 

—  const.     pharyngis    super. 
.II,  94. 

—  const.  urethrae,  II,  218. 

—  coracobrachialis,  I,  316. 

—  coracoradialis,  I,  321. 

—  corrugator     supercil.      I, 
255. 

—  cremaster,  I,  286.  II,  199. 

—  cricoaiytaenoideus      late- 
ral. II,  53. 

—  cricoarytaenoid.  postic.  II, 
52. 

—  cricothyreoidei,  II,  52. 

—  cruraeus,  I,  361. 

—  cruralis ,  I,  361. 

—  cucullaris  ,  I,  300. 

—  deltoides,  I,  315. 

—  depressor  alae  nasi,  1,256. 

—  depress.anguli  oris,  I,  258. 

—  depress.  labii  inferioris,  I, 
258. 

—  depress.    septi    mobil.    I, 
260. 

—  deprimens,  I,  434. 

—  detrusor  urinae,  II,  184. 

—  dlgastiicus,  I,  520. 


Musculus  epicranius,  I,  251. 

—  erector  clitoridis,  II,  284. 

—  extensor  carpi  radial,  bre- 
vis,  I,  333. 

—  extens.  carpi  radial,  lon- 
gus,  I,  332. 

—  extens.  carpi   ulnaris,   I, 
333. 

—  extens.  digitor.  pedis  bre- 
vis,  1,  375. 

—  extens.   digit,   pedis  lon- 
gus,  I,  375., 

—  extens.  hallucis  brevis,  I, 
378. 

—  extens,  hallucis  longus,  I, 
377. 

—  extens.    indicis   proprius, 
345. 

—  extens.  pollicis  brevis,  I, 
343. 

—  extens.  pollicis  longus,  I, 
342. 

—  extens.    quatuor    digitor. 
commun.  I,  339. 

—  flexor    brevis    digit.    mi- 
nim.  I,  346. 

—  flexor    carpi    radialis,    I, 
332. 

—  flexor    carpi    ulnaris ,    I, 
332. 

—  flexor  digiti    minimi   pe- 
dis, I,  379. 

—  flexor  hallucis  brevis,   I, 
378. 

—  flexor  hallucis  longus,  I, 
378. 
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Musculus  flexor  polHcis  bre- 
vis,  I,  343. 

—  flexor  pollicis  longus ,  I, 
343. 

—  flexor     quatuor     digitor. 
brev.  ped.  I,  374. 

—  flexor  quat.  digitor.  long, 
ped.  r,  373. 

—  flexor     quatuor     digitor. 
perfor.  man.  I,  337. 

—  flexor     quatuor     digitor. 
perforat.  man.  I,  337. 

—  flexor     quatuor     digitor. 
profund,  man.  1,  337. 

—  flexor     quatuor     digitor. 
sublimis  raan.  I,  337. 

—  frontalis,  I,  251. 

—  gastrocnemii,  f,  369. 

—  gemelli,  I,  335. 

—  gemelli  cruris,  I,  369. 

—  genioglossus ,  I,  523. 

—  geniohyoideus,  I,  522. 

—  glossopalatiniis,  I,  5j05. 

—  glossostaphylinus,  I,  505. 

—  glutaeus  maximus,  I,  353. 

—  glut.  medius,  I,  351.! 

—  glut.  minimus,  I,  354. 

—  gracilis,  I,  359. 

—  hyoglossus,  I,  524. 

—  hyothyreoideus,  11,  52. 

—  iliacus  externus,  I,  355. 

—  iliacus  internus,  I,  353. 

—  incisivi  Cowperi  infer.  I, 
261. 

—  incis.   Cowperi   super.  I, 
261. 

—  indicator,  I,  343. 


Musculus  infraspinatus,  1, 318. 

—  intercostales,  I,  273. 

—  interossei  man.  I,  340. 

—  inteross.  pediSj  I,  376. 

—  interspinales,  I,  311, 

—  intertransversarii,  I,  312. 

—  ischiocavernosi,  II,  217. 

—  latissimus  colli,  I,  265, 

—  latissimus  dorsi,  I,  300. 

—  laxator  tympani,  I,  458. 

—  levator    anguli    oris,     I, 
25S. 

—  levat.  anguli  scapulae,  I, 
308. 

—  levat.  labii  super,  alaeque 
nasi,  I,  255. 

—  levat.    labii    super,    pro- 
prius,  I,  257. 

—  levat.  palati  moll.  I,  504. 

—  levat.  palpebrae.  super.  I, 
403. 

—  levat.  urethrae,  II,  211. 

—  levatores  ani,  II,  140. 

—  levatores  costarum,  I,  310. 

—  lingualis,  I,  512. 

—  lividus,  I,  359. 

—  longissimus  dorsi,  I,  304. 

—  longus  colli,  I,  268. 

—  lumbricalcs  man.  I,  339. 

—  lumbricales  pedis,  I,  374. 

—  major  helicis,  I,  448. 

—  mallei  externus,  I,  458. 

—  mallei  internus,  I,  458. 

—  masseter,  I,  262. 

—  minor  helicis,  I,  448. 

—  multifidus  Spinae,  I,  309. 

—  raylohyoidcuä ,  1 ,  521. 
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Register. 


Musculus  obliquus  capit.  in- 
fer.  r,  311. 

—  obliquus  capit.   super.  I, 
311. 

—  obliquus   oculi    infer.   I, 
435. 

—  obliquus  oculi  super.  I, 
435. 

—  obturatorius  externus,  I, 
356. 

—  obturatorius  internus,  I, 
355. 

—  occipitalis,  I,  252. 

—  omohyoideus,  I,  520. 

—  opponens  pollicis,  I,  345. 

—  orbicularis  oris,  I,  260. 

—  orbicularis    palpebrarum, 
I,  253. 

—  palmaris  brevis,  I,  336. 

—  palmaris  longus,  I,  336. 

—  papilläres,  II,  29. 
■ —  pectineus ,  I,  358. 

—  pectoralis  major,  I,  270. 

—  pectoralis  minor,  I,  271. 

—  pennatus,  I,  35. 

—  perforans,  I,  337. 

—  perforatus,  I,  337. 

—  perforatus  Casserii,  I,  316. 

—  peroneus  brevis,  I,  361. 

—  peron.  longus,  I,  371. 

—  peron.  primus,  I,  371. 

—  peron.  secundus,  I,  368. 

—  peron.  tertius,  I,  338. 

—  petrosalpingostaphylinus, 
I,  504. 

—  pharyngopalatinus,  I,  505. 

—  plantaris,  I,  370. 


Musculus  platysmamyoides,  I, 
265. 

—  popliteus,  I,  363. 

—  Pronator    quadratus,     I, 
331. 

—  Pronator  rotundus,  I,  331. 

—  psoas  magnus ,  I,  351. 

—  psoas  parvus,  I,  352. 

—  pterygoideus  externus,  I, 
263. 

—  pterjrgoidcus  internus,  I, 
263. 

—  pyramidalis,  I,  288. 

—  pyriformis,  I,  355. 

—  quadratus  femoris,  I,  357. 

—  quadrat.     lumborum  ,     I, 
291. 

—  quadrat.  menti,  I,  258. 

—  radialis  internus,   I,  332. 

—  recti  oculi,  I,  434. 

—  rectus  abdominis,  I,  287. 

—  rect.  capit.  lateral.  I,  269. 

—  rect.   capit.   antic.  major, 
I,  269. 

—  rect.  capit.   antic.   minor, 
I,  269. 

—  rect.  capit.  postic.  major, 
I,  31J. 

—  rect.  capit.  postic.  minor, 
I,  311. 

—  rect.  cruris,  I,  360. 

—  rect.  femoris,  I,  360. 

—  rect.   oculi   externus,    I, 
434. 

—  rect.  oculi  inferior,  T,  434. 

—  rect.    oculi    internus,    I, 
434. 
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Qlusculns  rect  oculi  superior, 
I,  434. 

—  retrahentes,  I,  448. 

—  rhomboideuä  inferior,    I, 
303. 

—  rhomboideijs  superior,  I, 
303. 

—  risorius  Santorini,  I,  25?. 

—  sacrolumbalis,  I,  334. 

—  sartorius,  I,  359. 

—  scaleni,  I,  267. 

—  semimembranosus ,  I,  363. 

—  semipennatus,  I,  3S. 

—  semispinalis  dorsi,  I,  336. 

—  semitendinosus,  ,Jl.,  3G3, 

—  serratus  anticus  major,  I, 
272. 

—  serrat.    antic.    minor,    I, 
271. 

—  serrat.   posticus    inferior, 
I,  303. 

—  serrat.  posticus  superior, 

I,  303. 

—  soleus ,  I ,  SSO. 

—  sphenosalpingostaphyli- 
nus ,  I,  505. 

—  sphincter     ani    externus, 

II,  139. 

—  cphincter  ani  iutcrnus,  II, 
140. 

—  sphincter  oris,  I,  260. 

—  sphincter  palpebrarum,  I, 
253. 

—  sphincter  pylori,  II,  106. 

—  sphincter  vesicae,  II,  1S4. 

—  spinalis  cervicis,  I,  309. 

—  spinalis  dorsi,  I,  306. 


Musculus  splenius  capitis,  I, 
302. 

—  splenius  colli,  I,  302. 

—  stapedius ,  I,  45S. 

—  sternocleidomastoideus,  I, 
267. 

—  sternohyoideus,  I,  519. 

—  sternothyroideus,  I,  519. 

—  stylogloäsus,  I,  523. 

—  stj'lohyoideus,  I,  522. 

—  stylopharyngeus,  II,  95. 

—  subclavius ,  I,  273. 

—  subcutaneus  colli,  I,  265. 

—  subscapularis ,  I,  318. 

—  superbus  oculi,  I,  434. 

—  supinator  brevis,  I,  330. 

—  supinator  longus,   I,  329. 

—  supra^piiiatus,  I,  316. 

—  sustentator  clitoridis,   II, 
284, 

—  sustentator  penis,  II,  217. 

—  temporal  is,  I,  262. 

—  tensor    fasciae    latae,    I, 
348. 

—  tensor  tympani,  I,  458. 

—  tensor    veli    palatini,     I, 
505. 

—  teres  major,  I,  317. 

—  teres  minor,  I,  319. 

—  tliyreoarj'taenoidei,  II,  52. 

—  thyreocpiglottici,  II,  53, 

—  tibialis  anticus,  I,  367. 

—  tibialis  posticus,  I,  370. 

—  trachelomastoidcus,  I,  308. 

—  tragicus,  I,  448. 

—  transversalis    cervicis,    I, 
308. 


556 


Register. 


Musculus    transversuä    peri- 
naei,  II,  218  u.  287. 

—  transversus  abdominis,  I, 
288. 

—  transvers.  aiiricul.  I,  488. 

—  transvers.  pedis,  1,  379. 

—  trapezius,  I,  300. 

—  triangularis  sterni,  I,  275. 

—  triceps  brachii,  I,  323. 

—  triceps  femoris,  I,  357, 

—  trochlearis,  I,  435. 

—  ulnaris  internus,  I,  332. 

—  vastus  externus,  I,  360. 

—  vastus  internus,  I,  361. 

—  zygomaticus     major ,     I, 
257. 

—  zygomaticus     minor,     I, 
258. 

Muskeln,  I,  32. 

—  d.   äussern   d.   Auges,  I, 
253. 

_  d.  Augapfels,  I,  433. 
_  d.  Bauchs,  I,  276. 

—  d.  Brust,  I,  270. 

—  d.  Extremitäten, 
d.  obern,  I,  313. 
d.  untern,  I,  347. 

—  d.  Halses,  I,  265. 

<—  d.  Hirnschale,  I,  251. 

—  d.  Kehlkopfs,  I,  261.  268. 
u.  II,  51. 


Muskeln  d.  Kopfes,  1,  251. 

—  d.  Mundes,  I,  256. 

—  d.  Nase j  I,  255. 

—  d.  Ohrs,  I,  447. 

—  f.  d.  Pronation,  I,  329. 

—  d.  RüekensV  i,  299. 

—  am  Schulterblatt.  Allge- 
meine Lage,  I,  313. 

—  f.  d.  Supination,  1 ,  329. 

—  d.  Unterkiefers,  I,  261. 

—  am  Unterschenkel ,  deren 
allgemeiffe  Lage,  I,  365. 

—  d.  Vorderarms,  I,  327. 

—  wolche  das  Zungenbein 
mit  de«i  Kehlkopf,  und  die 
Zunge 'bewegen,  I,  518. 

Muskelfasern  des  Uterus,  II, 

233. 
Muskelfleisch,  I,  33. 
■TMuskelsystem ,  s.  System. 
Blutterband. 

—  breites,  II,  238. 

—  rundes,  II,  240. 
Mutterkuchen,  II,  268. 
Muttermund. 

—  d.  äussere,  11,  227. 

—  d.  innere,  II,  227. 
Mutterscheide,  II,  245. 
Muttertrompeten,  II,  242. 
Myologia,  I,  4.  219. 
Mystax,!,  392. 


Nabel,  I,  290. 

Nabel bläschen,  II,  264. 

Nabelstrang  ,  II ,  266. 


N. 


Nachgeburt,  II,  259, 
Nacken ,  11,  17. 
^ägel,  I,  395. 
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i\äthe,  I,  64. 
Nase,  I,  474. 

—  d.  äussere,  I,  482. 
Nasenbeine,  I,  121. 
jVasengänge,  I,  476. 
Nasenhöhle,  I,  474. 
Nasenlöcher   d.   vordem,   I, 

483. 
Nasus  externus,  I,  432, 
Nates,  I,  350. 
Nebenhoden,  II,  192, 
Nebenkammern    d.   Herzens, 

II,  24. 
Nebennieren,  II,  2S0. 
Nerven,  I,  52-  II,  451. 

—  d.  äussern  Nase,  I,  484. 

—  d.  Arms ,  II,  500. 

—  d.  Augenlieder,  I,  404. 

—  d.  Auges,  I,'440. 
--  d.  Blase,  II,  186. 
-~  d.  Brüste,  II,  294. 

—  d.  CUtoris,  U,  285. 

—  d.  dicken  Darms,  II,  135. 

—  d.  Duodeni,  II,  116. 
~  d.  Fusses,  II,  508. 

—  d.  Gallenblase,  n,  1G3. 

—  d.  Gaumens ,  1 ,  607. 

—  d.  Haut,  I,  355, 

—  d.  Herzens,  II,  39» 

—  d.  Hodens,  II,  198. 

—  d,  Iris,  I,  422, 

—  d.  Kehlkopfs,  II,  54. 

—  d.  Krummdarms,  II,  124. 

—  d.  Leber,  II,  157. 

—  d.  Luftröhre,  II,  6L: 

—  d.  Lunge,  II,  69. 


Nerven  d.  aiagens,  II,  110. 

—  d.  Mastdarms,  11,  141. 

—  d.  Milz,  II,  168. 

—  d.  äussern  Ohrs,  I,  452. 

—  d.     mittleren    Ohrs  ,     I, 
459. 

—  d.  iiiiUMn  ^^üse,  I,  480. 

—  d.  Niere,  li,  179. 
-^  d^  Ovarien,  II,  245. 

—  d.  Pancreas,  II,  170. 

—  d.  Penis,  II,  217. 

—  d.  Samenslranges,  II,  205. 
~  d.' Schlundes,  II,  96, 

—  d.  Scrotum,  II,  192. 

—  d.  Speiseröhre,  II,  101. 

—  d.  Uterus,  II,  233. 

—  d.  Vagina,  II,  248. 

—  d.  Züh:ie,  I,  497. 

—  d.  Zunge,  I,  514. 

—  d.  Zwölffingerdarms»  II> 
IIG. 

—  Eintheilung    d.    Nerven, 
. II,  451. 

Nervensystem  überhaupt,   ». 

System. 
Nervi. 

—  abducens,  I,  440,  II,  470, 

—  accessorius    \7illisii,  II, 
465. 

—  acusticus,  I,  468,  II,  476. 

—  alveolaris  inferior,  II,  46S. 

—  alveoLaris  poaticus,  11,465 

—  auricuiaris,  JI,  470. 

—  auricul.  roagnus.  II,  492. 

—  auric.  posticn8,  II,  473. 

—  axillaris,  H,  503. 

—  buccin.tiuiiu>,  II,  A6J. 
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Nervi  cardiaci,  11,  518. 

—  cardiacus     magnus  ,      ü , 
518. 

—  cardiacoä  superficialis,  II, 
517. 

—  cervicales,  II,  489. 

—  cervic.  par   octavum,   II, 
494. 

—  cervic.  par   primum,    II, 
490. 

—  cervic.    par  quartum,    II, 
493. 

—  cervic,   par  quintum ,   II, 
493. 

—  cervic.  par  secundum,  II, 
491. 

—  cervic.  par  septimum,  II, 
494. 

—  cervic.    par    sextum,    11, 
494. 

—  cervic.    par    tertium,    II, 
492. 

—  ciliares,  I,  422.  II,  462. 

—  circumflexus    humeri,    II, 
503. 

—  Cochleae,  I,  468. 

—  cotnmunicans     faciei ,    II, 
471. 

—  communicans    Jacob.     II, 
477. 

—  cruralis,  II,  508. 

—  cutan.     femoris    posterio- 
res, 11,  511. 

—  cutan.  femoris  posteriores 
inferiores,  II,  511. 

—  cutaneus  brachii  externüs, 
n,  602. 


Nervus  cutaneus  brachii  in- 
ternus, II,  503. 

—  cutan.  brachii  intern,  ma- 
jor. 11,  503. 

—  cutan.  brachii  intern,  mi- 
nor, II,  503. 

—  cutan.  brachii  medius,  II, 
503. 

—  cu(an.     cruris     posterior, 
II,  512. 

—  cutan.  externüs  nerv,  lum- 
bal. II,  498. 

—  dontalis  post.  II,  465. 

—  dent.  anterior,  II,  466. 

—  di.'jastricus,  II,  474. 

—  digitales  dorsales   manug, 
II,  50G.  508. 

—  digit.    dorsal,    pedis,    II, 
472. 

—  digit.  volares,  II,  506. 

—  divisus,  II,  457. 

—  dorsales,  II,  495. 

—  encephali ,  II,  453. 

—  ethmoidalis,  II,  461. 

—  extremitatum    inferiorum, 
II,  508. 

—  extremit.     superior.      II, 
500. 

—  faciales,  II,  475. 

—  facialis,  II,  471. 

—  frontalis,  II,  460. 

—  glossopharyngeus  ,      -  II, 
476. 

—  gluteus  inferior,  II,  511. 

—  glut.  superior,  II,  510. 

—  hj^poglossus,  II,  466. 

—  iliohypogastricus,  IT,  497. 
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Nervus  ilioinguinalis,  II,  497. 

—  infraorbitalis ,  II,  465. 

—  infrascapularis,  II,  501. 

—  infratrochlearis ,  II,  461. 

—  intercostales,  II,  456. 

—  ischiadicus,  II,  510. 

—  lacrymalis,  II,  460. 

—  laryngeus     inferior  ,     O, 
482. 

—  laryng.  siiperior,  11,  4SI. 

—  lingualiä,  II,  469. 

—  lumbales,  II,  496. 

—  lumboinguinaliä,  Tl,  498. 

—  massetericus ,  II,  467. 

—  raaxillaris     inferior,    Ü, 
463. 

—  mediannS)  11 ,  504. 

—  medullae  spinalis,  II,  483. 

—  molles ,  II ,  516. 

—  muscul.  profund.  II,  511. 

—  mylohyoideus,  11,  468. 
r—  nasalis,  II,  461. 

—  nasalis   posticus   inferior, 
II,  465. 

—  nasales  SU periores,  II,  463. 

—  nasociliaris,  II,  461. 

—  nasopalatinus  Scarpae,  I, 
4SI.  II,  465. 

—  obturatorius,  11,  609. 

—  occipitalis  magnus,  II,  491. 

—  occip.  parvus,  II,  492. 

—  oculomotorius,  I,  440.  11, 
456. 

—  olfactorius,  1,  4S0.  II,  453. 

—  opticus,  I,  423.  II,  454. 

—  palatinus,  II,  464. 

—  patheticus,  II,  457. 


Nervus  pectorales  anteriores, 
II,  501. 

—  pect,  posteriores,  II,  501. 

—  perforans  Casserü,  II,  502. 

—  peroneus,  II,  512. 

— .  pharyngeus,  II,  480. 

—  phrenicus,  II,  494. 

—  plantaris  extern.  11,  512. 

—  plant,  intern.  II,  512. 

—  pneumogastricus  ,  II ,  479. 

—  pterygoideus,  II,  468. 

—  pterygopalatinus,  II,  464. 
•^  pudendalis  communis,  II, 

217.  499. 

—  radialis,  II,  507. 

—  recurrens,  11,  482. 

—  renalis  postic.  infer.  II,  522. 

—  renal,    postic.    super.    11, 
522. 

—  sacrales ,  II ,  499. 

—  saphenuä,  11,  509. 

—  spermaticus    extern.    11 , 
498. 

—  splanchnici,  II,  52L 

—  styloideus,  II,  474. 

—  subcutaneus  colli,  II,  475, 

—  subcut.  malae,  II,  463. 
1—  subcut.  maxillae  inferio» 

ris,  n,  475. 

—  superficialis  colli,  II,  493. 

—  suprascapularis,  II,  501. 

—  supratrochlearis,  II,  460. 

—  sympathicus  maximus,  II, 
514. 

—  s}-mpath.  pars  abdominal. 
U,  522. 
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Nervi  sympath.  pari  cervical. 

—  sympath,  pars  sacralis,  II, 
.  ,522. 

—  sympath.    pars    thoracic. 
II,  519. 

—  sympath.  medius,  II,  457. 

—  sympath.  parvus,  II,  471. 

—  temporalis  profundus  ex- 
tern. II,  467. 

—  tempor.   profund,    intern. 
II,  467. 

—  tempor.  superficialis   po- 
stic.  II,  470. 

—  tibialis,  II,  512. 

—  trigeminus,  II,  457. 


Nervi    trochlearis,    I,    440. 
II ,  457. 

—  ulnaris,  II,  505. 

—  vagus  ,  II ,  479. 

—  vestibuli,  I,  468. 

—  vidianus,  II,  4G3. 

—  zygomatici,  II,  474. 
Netze,  II,  143. 
Netzhaut,  I,  423. 
Neurolemma ,  1 ,  54. 
Neurologia,  I,  4. 
Nieren,  II,  174. 
Nierenbecher,  II,  180. 
Nierenbecken,  II,  160. 
Nodulus  Arantii,  II,  33.  35, 
Nucha,  II,  17. 
Nymphae,  II,  281. 


0. 


Oberarmbein,  I,  193. 
Oberhäutchen,  I,  389. 
Oberkiefer,  I,  109. 
Oesophagus,  II,  98. 
Ohr,  I,  444. 
Ohrknorpel,  I,  446. 
Olecranon,  I,  204. 
Omenta,  II,  143. 
Omentula,  II,  130. 
Omentum.) 

—  colicum,  II,  145. 

—  gastrocolicum,  II,  145. 

—  gastrohepaticum,  II,  144, 

—  majus,  II,  145. 

—  minus,  II,  144. 
Omoplata,  I,  193.* 
Oibiculuä  ciliaris,  I,  414. 


Orbita,  I,  397, 
Organisirte  Körper,  I,  1, 
Orificium  uteri. 

—  externum,  11,  227. 

—  internum,  II,  227, 

—  vaginae,  II,  285, 
Os  Tincae,  II,  226. 
Ossa. 

—  brachii,  I,  198, 

—  bregmatis,  I,  75. 

—  capitatum,  I,  214. 
•— •  clunium,  I,  155. 
-7-  coccygis,  I,  159, 

—  coxarum,  I,  170. 

—  coxendicis,  I,  i73f 

—  cranii,  I,  67, 

—  cribriforme,  I^  98. 
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Os  cribrosum,  I,  98.  Ossa  pectoris,  I,  167. 

—  cuboideum,  I,  243.  —  pefosnm,  I,  86. 

—  cuneiforme,  1,  90.  —    pisiforme,  I,  213. 

—  ciineif.    tarsi   piimum,    I,  —  pubis,  I,  175. 
242.  —  sacrum ,  I,  155. 

—  cuneif.  tarsi  secundum,  I,  —  scapHoideum,  I,  212. 
242.  —  sesamoidea,  I,  218.  245. 

—  cuneiforme  tarsi   tertium,  —  sphenoideura,  I,  90. 
I,  242.  —  tarsi,  I,  239. 

--  eihmoideum,  I,  98.  —  temporum,  I,  83. 

—  faciei,  I,  67.  —  triquetium,  I,  213. 

—  femoris,  1,  224.  —  tnrbinata,  I,  lOi.  476. 

—  frontis,  I,  68.  —  turb.  inferiora,  I,  122. 

—  hanaatum,  I,  215.  —  uiicifornie,  I,  215. 

—  humeri,  I,  198.  —  unguis,!,  120. 

—  h)'oides,  I,  503.  —  verticis,  I,  75. 

—  ilium,  I,  171.  —  vespiforme,  I,  90. 

—  innotninata,  I,  170.  —  zygomaticum,  I,  124. 

—  interroaxiilare,  I,  115.  ©■«sicula. 

—  iächii,  I,  173.  —  auditus,  I,  455. 

—  lacrymalia,  I,  120.  —  triquetra,  I,  104. 
_  ialum,  I,  155.  —  wormiana,  I,  104. 

—  lunatum,  I,  213.  Osäiculum  Sylvii,  I,  456. 

—  malaria,  I,  124.  Oäteologia,  I,  4  u.  61. 

—  maxillare  inferius,  I,  126.  Ostium  venae  coronar.  II,  26. 

—  maxillaria   superiora,    I,  —  vontriculi  duodenale,  II, 
109.  104. 

—  metacarpi  pollicis,  I,  218.     —  ventriculi     oesophagcam, 

—  metatarsi,  I,  245.  11,  104. 

—  muhangulum  majus,  I,  214.     —ventriculi    cordis  arteiio- 

—  multang.  minus,  I,  214.  sum,  JI,  32  u.  35. 

—  nasi,  I,  121.  —  ventriculi     cordis     vcno- 

—  naviculare  carpi,  I,  212.  sum,  II,  31  u.  35. 

—  nav.  tarsi,  I,  241.  Ovaria,  H,  213. 

—  occipitis,  I,  78.  Ovula  graafiana,  II,  244. 

—  palatina,  I,  116.  —  Nabothi,  11,  2:J9. 

—  pariotalia,  I,  75.  Ovum,  11,  259. 

—  pectinis,  I,  175. 

Th.  11.  36 
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Palatum,  I,  502. 

—  durum,  I,  502. 

—  mobile,  I,  503. 
_  molle,  I,  503. 
Palmae  plicatae,  II,  238. 
Palpebrae,  I,  399. 
Pancreas,  II,  169. 
Papilla  mammae,  II,  291. 
Papulae. 

—  cutancae,  I,  385. 

—  filiformes,  I,  511. 

—  fungiformcs ,  I,  511. 
lacrymales,  I,  407. 

—  obtu^ae,  I,  511. 

—  renales,  II,  177. 

—  vallatae,  I,  511. 
Paria  nervorum. 

—  nerv,  encephali   decimum, 
II,  479. 

nerv,     enceph.     duodeci- 

mum,  II,  486. 

—  nerv,  enceph.  nonum,  II, 
476. 

—  nerv,     enceph.     octavum, 
II,  476. 

—  nerv,     enceph.     primum , 
II,  453. 

—  nerv,     enceph.     quartum, 
II,  457. 

—  nerv,     enceph.     quintum, 
II,  457. 

—  nerv,   enceph.   secundum , 
II,  454. 

—  nerv,    enceph.    septimum, 
II,  471. 

—  nerv,  enceph.  sextura,  11, 
470. 


P. 

Par  nerv,   enceph.     tertium, 
II,  458. 

—  nervor.    encephali    unde- 
cimuni ,  II ,  485. 

Parenchyma,  I,  12* 
Parotis,  I,  515. 

—  accessoria,  I,  51a. 
Patella,  I,  229. 
Paulienfell,  I,  451. 
Paukenhöhle,  I,  453. 
Pavimentum  orbitae,  I,  398. 
Pecten,  pubis,  I,  175. 
Pedimculi  cerebelli,  II,  431. 

—  cerebri ,  II,  427. 
Pelvis,  I,  170. 

—  renalis,  II,  180. 
Penis,  II,  208. 
Pericardium,  II,  19. 
Perichondrium,  I,  22. 
Pericranium,  I,  25. 
Perinaeum,  II,  79. 
Periorbita,  I,  399. 
Periosteum  externum,  I,  24. 

—  internutn,  I,  25. 
Peritonaeum,  II,  84» 
Perone,  I,  233. 
Pes,  I,  238. 

—  anserinus,  II,  474. 

—  Hippocamp.  maj.  II,   422. 

—  Hippocamp.  min.  II,  421. 
Pfanne,  I,  177. 
Pflugscharbein,  I,  123. 
Pfortader,  II,  153. 
Phalanges  digitor.  man.  1, 221. 

—  digitor.  pedis,  I,  247. 
Pharynx,  II,  92. 
Philtrum,  I,  489. 
Phytotoraic;  I,  2. 
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Pia  mat«r,  II,  411. 
—  nienins,  II,  411. 
Piginentum  nigrum ,  I,  414. 
Pinna  narium,  I,  483. 
JMacema,  II,  268. 
Pleurae,  II,  5. 
Plexus  ,  1 ,  56. 


Plexus  renalis,  II,  5'2o. 

—  spermaticus  internus,  11, 
525. 

—  spermat.    nerv.   oyar.   II, 
245. 

—  Uterinas,  U,  233. 

—  Venarum. 


—  choroideus  lateralis,   II,    —  pampiniformis    orar.    ü, 
423.  245. 

—  choroid.  medius,  II,  423.    *—  pamp.  testicul.  11,  204. 


-^  nervorum. 

—  abdominales,  II,  523. 
-^  brachialis,  I,  501. 

—  cardiacus,  II,  5!8. 
-7-  coeliacus,  11,  524. 

—  gastrici,  II,  525. 


—  uterinus  venosus ,  n,  232. 
526. 

—  vaginalis  venar.  II,  217. 

—  Vasor.  lymphat. 

—  cruralis,  II,  387. 

—  hypogastricus,  II,  386. 


—  gastricus  anter.  nerv.  vag.  —  iliacus  externus,  II,  387. 
II,  484.  —  iliacus  internus,  II,  386. 

—  gastr.   poster.   uerv.   vag.  —  ischiadicus,  II,  386. 
II,  485.                .  —  lumbalis,  II,  380. 

—  haeraorrhoidalis,  II,  526.  —  obturatorius.  II,  386. 

—  hopaticuä,  II,  524.  —  sapheausexternu*,  11,382. 

—  hypogastricus,  II,  526.  -^  saph.  internus,  II,  382. 


—  spermaticus  externus,   II, 
2ö9. 

—  uterinus,  II,  238, 
Plica  cubili.  I,  328. 
Piicae    scmilunar.    Douglas, 

II ,  229. 
Pollex,  I,  221. 


—  hypog.  uteri,  II,  233. 

—  ischiadicus    nerv,    sacral. 
II,  499. 

—  lienalis ,  II,  525. 

—  lumbalis  nery.   lumb.   II, 
497. 

—  mesentoricus  infer.  II,  526. 

—  meseut.  superior,  II,  525.    Pons  Varol.  II,  431. 

—  nervorum  mollium,  II,  516.     Poples,  I,  364. 

—  oesophagcus     nerv.    vag.    Pori,  I,  3*5. 

II,  445.  Porta  hepatis,  H,  131. 

—  pharyngeus,  II,  481.  Portio  paris  septim.  dura,  II, 

—  phrenicus,  II,  5'24.  471. 

—  pulmonaliä    anter.     nerv.    —  par.   septim.   mollis,    II, 
vag.  II,  483.  470. 

—  pulm.    pojtcr.    nerv.    vag.     —  nerv,  commun.    latici   ia- 
11,  ibi.  termedia,  II,  1T'2. 
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Portio  vaginal,  uteri,  11,  226. 
Porus  acusticus  externus,  I, 
449. 

—  acust.  internus,  I,  466. 
Praeputitim  clitoridis,  11,284. 

—  m^mbr.  viril.  II,  215. 
Processus. 

—  alaeformes,  I,  94, 

—  alveolaris    maxilL   super. 
I,  112. 

'—  anconaeus,  I,  204, 
--  anonymi,  I,  81. 

—  articulares    vertebrar,    I, 
137. 

—  brevis  mallei,  I,  456. 

—  ciliares,  I,  415. 

—  clinoideus  anterior,  I,  91. 

—  Clin.  med.  I,  92. 

—  clinoideus  poster.  I,  92. 

—  condyloideus   maxill.    in- 
fer.  I,  123, 

—  condyl.  ossis  occip.  I,  81. 

—  coracoideus,  I,  196. 

—  coronoideus  maxill.  infer, 
I,  128. 

—  coron.  ulnae,  I,  204, 

—  cubitalis,  I,  200. 

'—  dentalis  maxill.  super.  I, 
112. 

—  ensiforrpis    oss.    sphenoid. 
I,  91. 

—  ensif.  sterni,  I,  169. 

—  falciforrais    cerebell.    II, 
404. 

—  falcif.  cerebri,  II,  403. 

—  Folii,  I,  456. 

—  frontalis     maxill.     super. 
I,  Hl. 

—  jugiilares,  1,  81. 

—  loHjjus  rnallej,  1,  436. 


Processus    mammillar.     oss. 
temp.  I,  f6. 

—  mastoid.  oss.  temp.  I,  86, 

—  mucronatus,    I,  169. 

—  nasalis   maxill.    super,    I, 
111. 

—  nasalis  oss.  frontis,  I,  72. 

—  obliqui  vertebrar.  I,  137, 

—  odontoideus    epistroph.  I, 
145, 

—  orbitalis  internus,  I,  72. 
-^  orbitalis  oss.  palat.  I,  118. 

—  palatinus    maxill.    super. 
I,  113. 

—  pro   medull.   oblongat.   I, 
81. 

—  pterygoidei,  I,  96. 

—  pyramidalis  oss.  palat.  I, 
117. 

—  spinosus  vertebr.   I,    136. 

—  styliformis,  I,  87. 

—  slyloideus  radii,    I,    287.. 

—  siyloid.  ulnae,  I,  205. 

—  transversus    vertebrar.    I, 
136. 

—  unciformis,  I,  196. 

—  uncinatus ,  I,  100. 

—  vermicularis,  II,  127. 

—  vermiformis,  II,  127. 

—  xiphoideus,  I,  169. 

—  zygomaiicus   max.    super. 
I,  112. 

—  zygomat.  oss.  frontis,  I,  72. 

—  zygomat.   oss.    tempor.   I, 
84. 

Promontorium. 

—  cavitat.  tympan.  I,  454. 

—  oss.  sacri ,  I,  156. 
Pronatio,  I,  209. 
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Prostata,  II,  207. 
Protuberantia  aniiularis ,  U, 
431. 

—  basüaris ,  II,  4?1. 

—  occipitalis  exterr.  I,  79. 

—  Qccipitalis  intern.  I,  80. 
Psaltcrium,  II,  418. 
Pubes,  I,  393. 


Pulmones,  II,  61. 
Pulsadern,  I,  39. 
Puncta  lacrymalia,  I,  407. 
Punctum  ossificationiä,  I,  26. 
Pupilla,  I,  420. 
Pylorus,  II,  104. 
Pyramides    renal.   Ferreinii. 
"ll,  177. 


R. 


Rachen,  I,  486. 
Radius,  I,  206. 
Radix  dentis,  I,  433. 
Kaphe  scroti,  II,  191. 
Receptacula,  II,  406. 


Renes  succenturiati,  II,  280. 
Respirationsorgane,  II,  44. 
Rete   carpeum   dorsale,    II, 

333. 
—  caroeum  volare,  11,  334. 


RecesEus  hemieliipticas,   I,     —  Malpighi,  I,  389. 


462. 

—  hemisphaericus,  I,  462. 
Regenbogenhaut,  I,  420. 
Ri'giones  abdominis, 

—  epigastrica,  II,  78. 

—  hypogastrica,  II,  78. 

—  iliaca,  II,  79. 

—  inguinalis,  11,  79.  81. 

—  lumbalis,  II,  79. 

—  inesogastrica,  II,  79. 

—  perinaei,  II,  79. 

—  pubis,  II,  79. 

—  umbilicalis,  II,  79. 
Ri-nculi,  II.  187. 
Renes,  II,  174. 


—  mucosum,  I,  389. 

—  vasculosum    Halleri,^  II, 
196. 

Retina,  I,  423. 
Retinaculum,  I,  372. 
Rima  glottidis,  II,  50. 

—  vulvae,  II,  231. 
Ringknorpel,  II,  47. 
Rippen,  I,  160. 

—  falsche,  I,  168. 

—  wahre,  I,  164. 
Rostrum  sphenoidale,  I,  93. 
Rotatio,  I,  66. 

Rotula,  I,  200. 
Rückenmark,  II,  432.. 


s. 


S.  romanum,  II,  130. 
Samenbliischen,  li,  203. 
gamenstrang,  II,  203. 
—  Enlwickeiung  dcsselb.  II, 

219. 
Saccus  coecas  ventriculi,  ll,    Scapula,  I,  193. 

105.  SJcel«loii  artificiale ,  I,  63, 


Saccus  lacrymalis,  I,  408. 
—  pleurae,  II,  9. 
Saugadern,  I,  48.  II,  380. 
Scalac,  I,  464. 
Scaplia,  1 ,  446. 
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Sceleton  naturale,  I,  63. 
Schambein,  I,  175. 
Scheide. 

—  der  Nerven,  I,  54. 

—  des  Vorderarms,  I,  325. 
Scheidenhäute,  11,  198. 

—  allgemeine,  II,  199, 

— '  besondere  d,  Hodens  |   II, 

201. 
Scheitelbeine,  I,  75. 
Schenkel,  I,  224. 
Schenkelbein,  I,  224. 
Schenkelbogen,  I,  279. 
Schilddrüse,  II,  56. 
Schildknorpel,  II,  45. 
Schienbein,  I,  231. 
Schläfenbeine,  I,  83. 
Schleimbeutel,  I,  35. 
Schleimdrüsen,  I,  17. 
Schleimgewebe,  I,  13. 
Schleimhäute,  I,  15. 
Schleimnetz,  I,  389. 
Schlingen  der  Nerven,  I,  56. 
Schlüsselbein,  I,  190. 
Schlund,  II,  92. 
Schnecke,  I,  463. 
Schneidezähne,  I,  493. 
Schulterblatt,  I,  193. 
Schwangere  Gebärmutter,  II, 

248. 
Schwertförmiger  Fortsatz,  I, 

169. 
Sclerotica,  I,  410. 
Scrobiculus  cordis,  II,  78. 
Scrolum,  II,  191. 
Scyphus  Vieussenii,  I,  464. 
Secretionsorgane  d.  Thränen, 

1,  405. 
Secutidinac,  II,  259. 


Segmentum  uteri  inferius,  II, 
226. 

—  uteri  superius,  II,  226. 
Sehenerve,  I,  423.  II,  416. 
Sehne,  I,  34, 

Sella  equina,  I,  91. 

—  turcica,  I,  91. 
Septula  testis,  II,  195. 
Septum. 

—  atrior.  cordis,  II,  25. 

—  mobile  nasi,  I,  483. 

—  narium,  I,  475.  ' 

—  pellucidum,  II,  417. 
'«—  scroti,  II,  191. 

—  transversum,  I,  293. 

—  ventriculorura  cordis,  II, 
29. 

Siebbein,  I,  98. 
Siebchen,  I,  99. 
Sinus. 

—  cavernosi,  II,  406. 

—  circularis     foram.    magn. 
II ,  407. 

—  circul.  Ridleyi,  II,  407. 

—  cordis,  II,  25. 

—  durae  matris,  II,  404. 

—  frontalis,  I,  73. 

—  lateralis,  II,  405. 

—  longitud.  infer.  II,  406. 

—  longitud.  super.  II,  404. 

—  maxillaris,  I,  111. 

—  narium,  I,  478. 

—  occipitalisanterior,  IT,  407. 

—  occipital.  posterior,  11,408. 

—  perpendicularis  ,  II,  406. 

—  petrosus  inferior,  II,  407. 

—  petr,  superior,  II,  407. 

—  quartus ,  II ,  406. 

—  sphenoidak'S ,  I,  93. 

—  tajii,  1 ,  21Ü. 
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Sinui  (ransversas,  II,  403. 

*—  vaginalis^  I,  i37. 

—  der  Wirbelsäule,  II,  408. 
Sitzbein,  I,  173. 

Skelet,  I,  63. 

Speculum  Ilelmontii,  I,  296. 

Speiche,  I,  206. 

Speicheldrüsen,  I,  514. 

Speiseröhre,  II,  98. 

Spina. 

—  anler.    infer.  oss.   ilci,   I, 
173. 

—  anter.  super,  oss.  ilei,  I, 
172. 

—  dorsi,  I,  133. 

—  frontalis  interna,  I,  70. 

—  ischiadica,  I,  173. 

—  mentalis,  1 ,  126. 

—  nasalis  oss.  frontis,  I,  72. 

—  na»,   anter.  maxill.  super. 
I,  113. 

—  nas.    poster.  oss.   palatin. 
I,  117. 

—  occipitalis  externa,  I,  79. 

—  posterior  inferioross.  ilei, 
I,  172. 

—  post,  super,  oss.  ilel,  1,172. 

—  pubis,  I,  175. 

—  scapulae,  I,  193. 

—  trochlearis,  I,  72. 

—  tuberculi  maj.  oss.  hume- 
ri,  I,  199. 

—  tuberc.   min.  oss.  humeri, 
I,  199. 

Spinnewebenhaut,  II,  410. 
Spitze  d.  Herzens,  II,  23. 

—  d.  Zunge,  I,  510. 
Splanchnologia,  I,  5. 
Spien,  11,  164. 
Stapeu,  I,  457. 


Steigbügel,  I,  457. 
Stei.^sbein,  I,  159. 
Sternum,  I,  167. 
Stimmritze,  II,  43. 
Stirnbein,  I,  68. 
Stockzähne,  I,  494. 
Substantia  alba  cerebri,    II, 
414. 

—  cinerea  cerebri,   II,  414. 

—  corticalis  cerebri,  II,  413. 

—  cortic.  renum,  11,  177. 

—  medullaris    cerebri,    II, 
414. 

—  mcdull.  renum,  II,  177. 

—  ossea  dentium,  I,  495. 

—  rubicunda  renum,  II,  177. 

—  tubulosa  renum,  II,  177. 

—  vitrea  dentium,  I,  495. 
Substanz. 

—  fettaitige,  I,  31. 

—  d.  Gebärmutter,  II,  229. 

—  d.  Nieren,  II,  176. 

—  d.  Zunge,  I,  512. 
Sulci  cerebri,  U,  415. 
Summus  hiimerus,  I,  194. 
Siipercilia,  I,  399. 
Supercilium  acetabuli,  I,  I77. 
Supinatio,  I,  209. 
Suturae,  I,  64. 

—  coronalis,  I,  6J.  103. 

—  frontalis,  I,  64.  104. 

— •  lambdoidca,  I,  64.  104. 

—  palatina,  I,  113. 

—  sagittalis,  I,  64.  104. 

—  spuria,  I,  64. 

—  squamosa,  I,  84. 

—  Vera,  I,  64. 
Symphysis,  I,  65. 

—  oss.  pubis,  I,  178. 

—  sacroiliaca,  I,  179. 
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Synarthrosis,  I,  63. 
Synchoudrosis  oss.  pubis^  I, 

178. 
Syndesmologia,  I,  4.  61. 
Synovia,  1,  ÜO. 
Synovialsystera ,    s.    System. 
Syringes ,  II,  59» 
Systema. 

—  chylopoelicum,  II,  77* 
--  genitale,  II,  77. 

—  uropoeticum,  II,  77  u.  173. 
Systeme. 

arteriöses       Gefässsystem 
überhaupt  >  I,  39. 

—  Zustand   d.  Blutgefässsy- 
steme    in     den    verschied. 
Lebensperioden,  I,  45. 
Drüsensyslem,  I,  5  u   59. 
die  einfachen   d.   menschl. 


Körpers,  X,  11. 
Eingeweidesystem,  I,  5, 
einsaugendesGefässsysiem, 

I,  41^. 
Gaiigliensyslem ,  I,  58.  II, 

473. 
Getässsysteme,  I,  4. 
Gehiinntrvensystera,  I,  52. 

u.  11,  453. 
Haargeliisssystem ,  I,  46. 
Knochensystem,  I,  4  u.  20. 
d.  Membranen,  I,  4. 
Muskelsystem,  I,  4.  32. 
Nervensyslem,  I,  4.  52. 
Rückenmarksnervensj'^stem, 

I,  52.  II,  449. 
Synovialsystem  ,  I,  29. 
Venöses  Gefässsystem^  1,43. 
d.  Zellgewebes,  I,  4. 


T. 


Taenia,  II,  422. 

__  nervosa  Halleri ,  II,  459. 

—  semicircularis,  II,  421. 
Talgdrüsen  der  Haut,  I,  386. 
Talus,  I,  239. 

Tarsus  pedis  ,  I,  239. 

—  palpebrarum,  I,  401. 
Tegmentum   ventriculor.   ce- 

rebri,  II,  416. 
Tela  cellulosa,  I,  12. 

—  medullaris,  I,  25. 
Tendo,  I,  35. 

—  Achillis,  I,  369. 
Tentorium  cerebelli,  II,  403. 
Testes,  II,  192. 
Testicondi,  II,  193. 
Thalamus  nervor.  opticor.  II, 

420. 
Thorax,  II,  1. 


Unterschied  zwischen  dem 
weiblichen  Thorax  und 
dem  männlichen 5  zwischen 
dem  eines  Ei-wachsenca 
und  eines  Foetus,  II,  3. 

Thränenbeine,  I,  120. 

Thränendrüse,  I,  406. 

—  £ünge,  I,  407. 

—  kanal,  1,  409. 

—  Organe,  I,  405. 

—  punkte,  1 ,  407. 

—  sack,  I,  408. 

—  See,  I,  401. 
Tibia,  I,  231. 
Tonsillae,  I,  507. 
Trabeculae  carncae,  II,   2&. 
Trachea,  II,  58. 

Tractus  intestinorum,  II,  PO. 

—  spiralis,  I,  467. 
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Tragas,  I,  147. 
Tiochanter  major,  I,  224. 

—  minor,  I,  223. 
Trochlea  oss.  humeri,  I,  200. 

—  musc.    obliq.   sup.    oculi, 
I,  435. 

Trochoides,  I,  66. 
Trommelfell,  I,  451. 
Trommelhöhle,  I,  453. 
Tubae. 

—  Eustachi!,  I,  89.  459. 

—  Fallopii,  II,  242. 
Tuber  oss.  ischii,  I,  174. 

—  oss.  navic.  ped.  1 ,  242. 
Tubera  frontalia,  I,  69. 
Tuberculum. 

—  atlantis  anterius,  I,  143. 

—  atl.  posterius,  I,  143. 

—  articalare ,  1 ,  84. 

—  costae,  I,  161. 

—  oss.  humeri  mäjas,  I,  199. 

—  oss.  hum.  minus,  I,  199. 


Tuberositas    maxillaris,     J, 

110. 
-.<•  oss.  ischii,  I,  174. 

—  tibiae,  I,  232. 
Tabuli  belliniani,  II,  177. 

—  uriniferi,  II,  177. 
Tubulus   centralis    Cochleae, 

I,  467. 
Tuaica. 

—  adiposa,  I,  33. 

—  adip.  renum,  II,  175. 

—  albuginea,  II,  194. 

—  dartos,  II,  191. 

—  propria  asper.   arter.  II, 
60. 

—  vaginalis    communis,    II, 
199. 

—  vag.   propr.    funic.    ßper- 
mat.  II,  200. 

—  vag.    propr.    testis ,    II, 
231. 

Tunicae  vaginales,  II,  198. 


u. 

IJeberknorpelte  Gelenkenden  Urachus,  II,  188. 

der  Knochen,  s.  Knochen.  Ureteres,  II,  180. 

teberzug    d.  Nabelstranges,  Urethra,  II,  1S5. 

II,  267.  —  foeminiua,  II,  285. 

Lina,  I,  203.  —  virilis,  II,  209. 

Umbilicus,  I,  290.  —  pars  membranac.    II,  21ü. 

Unguis  in  com.  poster.  cere-  Uterus,  II,  225. 

bri,  II,  421.  —  gravidus,  II,  24S. 

Unterkiefer,  I,  126.  Uvea,  I,  421. 

Unterschenkel,  I,  231.  Uvula,  I,  503.  506. 

V. 

Vagina,  II,  245.  Vagina   malleolaris    interna, 

—  cruris,  I,  365.  I,  338.  371. 

—  cubiti,  I,  325.  Valvula. 

—  malleolaris  externa,  1,372.  —  Bauhini,  II,  127. 

Th.  II.  37 
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Valvula  e^erebelli,  II,  43U 

—  coli,  II,  127. 

—  Eustachi! ,  II,  4!. 

—  Faliopii,  II,  127. 

—  foraminis  oval.  II,  42. 

—  niitralis,  II,  35. 

—  pylori,  II,  108. 

—  Thebesii,  II,  27. 

—  tricuspidalis,  II,  31. 
Valvulae,  I,  44. 

—  conniv.  Kerkringii,  II,  118. 
Valvulae  semilunares^  11,  33, 

35, 
Vas  deferens,  II,  196. 
Vasa. 

—  absorbentia,  I,  48. 
~  lactea,  11,  124. 

— •  lymphatica,  I,  48^ 

—  minima,  1 ,  46. 

—  minorum  generum,  I,  46. 

—  ntJtrientia,  I,  47. 

—  seceriientia,  I,  48. 

—  serosa,  I,  46.  48. 

—  vorticosa,  I,  418. 
Vascula  ellerentia  testis,  II, 

196. 
Vasculum  aberrans  Halleri, 

II,  198. 
Velamenta  ovi ,  II,  259. 
Veluin   palatinum  pendulum, 

I,  503. 
Venae. 

—  auricularis  pöstica^II,  369. 

—  azyga,  II,  371. 

—  basilica,  II,  371. 

—  bronchiales     II,  68.  373. 

—  Cava  adscendens,  II,  373. 

—  cava  descenden-s,  II,  362. 

—  cava  inferior,  II,  373. 

—  ^ava  «öperioi .,  II ,  362: 


Venae   centralis   retinae,    I, 
423.  425. 

—  cephalica,  II,  370. 

—  ciliares  anlicae,  I,  418. 

—  eil.  longae,  I,  418. 

—  eil.  posticae,  I,  417. 

—  coronariae  cordis,  II,  38, 

—  cruralis,  II,  374. 

—  cutaneae  femoris ,  II,  375. 

—  cut.    ex  ven.   subclav.  II, 
370. 

—  dorsalis  clitoridiri,  II,  255. 

—  dors.  penis,  II,  217. 

—  facialis  antica,  II,  366. 

—  fac.  postica,  II,  3G7. 

—  hemiazygea,  II,  372. 

—  hepaticae,  II,  157.  378, 

—  hypogastrica,  II,  376. 

—  iliacae,  II ,  374. 

—  intercostales  ,  II,  373. 

—  jugiilar.  externa,   II,  368, 

—  jug.  interna,  II,  364. 

—  lienalis,  II,  167.  379. 

—  linguaÜs,  I,  513.  II,  367. 

—  lumbales,  II,  377. 

—  mediana  ,  II ,  371. 

—  mesenterica,  II,  378. 

—  occipitales,  II,  363. 

• —  oesophagcae,  II  ,  373. 

—  omphalomesaraica,  II,  265. 

—  ophthalniicae,  I,  438. 

—  Ophthal,  cerebral.    I,  438, 

—  Ophthal,  extern.  I,  439. 

—  Ophthal,  facial.  I,  439. 

—  Ophthal,  intern.  I,  438. 

—  pericardiacae,  II,  373. 

—  phrenieae    inferiores.,   II, 
378. 

—  portarum,  II,  153.  378. 

—  profunda  femor.  II,  375, 
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Venae  profundae  sabclaviae, 
II,  369. 

—  pulmonales,  II,  67.  379. 

—  renales,  II,  179.  377. 

—  saphena  magna,  II,  375. 

—  saph.  parva,  II,  376. 

—  sine  pari,  II ,  371. 

—  splenica,  II,  379. 

—  spermatica  externa,  11,204. 
232. 

—  sperm.    interna,    II,    21^4. 
232.  244.  377. 

—  subclavia,  II,  369. 

—  subcuianeae  colli,  II,  36S. 

—  superficiales  Art.  subcla- 
viae,  II,  370. 

—  suprarenales,  II,  377. 

—  thyreoideae,  II,  368. 

—  transversa  cervicis  et  sca- 
pulae,  II,  369. 

—  umbilicalis,  II,  267. 

—  Insertion  ders.  II,  159, 

—  uterina,  II,  232. 

—  vertebralis,  II,  370. 
Venen,  I,  39.  43.  II,  363. 

—  d.  äussern  Ohrs,  1,  452. 

—  d.  Augenliedpr,  I,  404. 

—  d.  Auges,  I,  417. 
_  d.  Blase,  II,  IS6. 
_  d.  Brüste,  II,  294. 

—  d.  choroidea,  I,  4!  7. 
_  d.  clitoris,  II,  285. 

d.  dicken  Darms,  II,  134. 

—  d.  duodeni,  II,  ll6. 

—  d.  Herzbeutels  ,  II,  21. 

—  d.  Herzens,  II,  38. 

_  d.  Hirnhäute,  II,  409. 

—  d.  Iris,  I,  421. 

—  d.  Kehlkopfs,  II,  54. 

—  d.  Krummdarmä  ,  li ,  123. 


Venen  d.  Magens,  ir,  10}. 
_  d.  Mastdarms,  II,  141. 

—  d.  Nase,  I,  484. 

—  d.  afieren,  II,  179. 

—  d.  Pancreas,  II,  i:0. 

—  d.  Penis,  II,  216. 

—  d.  Prostata,  11,  208. 

—  d.  Schlundes,  11,  96. 

—  d.  Sero  tum,  II,  192. 

—  d.  Uterus,  II,  232. 

—  d.  Vagina ,  II ,  247, 

—  d.  Zähne,  I,  497. 

—  d.  Zunge,  I,  513. 

—  d.   Zwölffingerdarms,    II, 
116. 

Venöses    Gefässsystem ,     ». 

Sy^tem. 
Venter,  II,  75. 

—  musculor.  I,  37. 
V^entricuU  cordis,  II,  28. 

—  cord.  anterior,  II,  30. 

—  cord.  aorticus,  II,  34. 

—  cord.  dexter,  II,  30. 

—  cord.  posterior,  II,  34. 

—  cord.  pulmonalis ,  II,  30. 

—  cord.  sinister,  II,  34. 

—  laterales  cerebri,  II,  419. 

—  tricornes,  II,  419. 
Ventriculus,  II,  102. 

—  Morgagni,  II,  .jO. 

—  quaKus,  II,  438. 

—  septi  lucidi,  II,  418. 

—  tertiu.s,  II,  424. 
Verbindungsarten    der   Kno- 
chen, I,  fS. 

—  mit  Bewegung,  I,  65. 

—  ohne  Bewegung,  I.  63. 
Verdauungsorgane,  II,  90. 
Verknöcherungspunkt,  I,  Uj. 
Vermi«,  U,  429. 
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Vertebrae,  I,  133. 

—  abdominis,  I,  152. 

—  cervicis,  I,  142. 

—  colli,  I,  142. 

—  dorsi,  I,  151. 

—  lumboruiii,  I,  152. 

—  spuriae,  I,  133. 

—  thoracis,  I,  151. 

—  verae,  I,  133.  135. 
Veru  montanum,  II,  210. 
Vesica  urinaria,  II,  181. 
Vesicula  fellea,  II,  160. 

—  ovarii,  II,  244. 


Vesicula  pulmonum,  II,  65. 

—  seminalis,  II ,  205. 

—  umbilicalis,  II,  264. 
Vestibulura,  I,  461. 
Vibrissae,  I,  393.  483. 
Villi,  II,  119. 
Vomer,  I,  123. 
Vorderarm,  I,  203. 
Vorhaut,  II,  215. 

Vorhof  des  innern  Ohrs,   I^ 

461. 
Vorsteherdrüse,  II,  207. 


w. 


Wadenbein,  I,  233.  Wirbelbeine,  I,  133. 

Wangen,  I,  4S9.  —  falsche,  I,  133. 

Wärzchen  d.  Haut,  I,  385.  —  wahre,  I,  133. 

Wässerige   Feuchtigkeit,    I,  Wirbelsäule,  I,  133. 

427.  —  Zust.  ders.  in   d.  versch. 
Weiche  Hirnhaut,  II,  411.  Lebensperiod.  I,  153. 

Weisheitszähne,  I,  494.  Wurzel  d.  Zähne,  I,  493. 

Weisse  Haut  d.  Auges,  I,  410.  —  d.  Zunge,  1,  510. 

z. 

Zähne,  I,  490.  Zehen,  I,  247. 

—  Bau  derselb.  I,  495.  Zellgewebe,  1 ,  12. 

—  Eintheilung  ders,  I,  493.  Zirbeldrüse,  II,  426. 

—  Zustand  derselb.  in  d.  Zonula,  I,  432. 
versch.  Lebensperiod.  I,  Zootomie,  I,  2. 
497.  Zotten,  II,  119. 

Zäpfchen,  I,  503.  506.  Zunge,  I,  509. 

Zahnfleisch,  I,  492.  Zungenbein,  I,  508. 

Zahnhöhlen,  I,  491.  Zwerchfell,  I,  293. 

Zahnwechsel,  l,  500.  Zwölffingerdarm,  II,  113. 
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